Über 


krankhafte Ideen 


Eine kurzgefasste Abhandlung 


Priv.-Dozent Dr. Erwin Stransky 


in Wien 


Wiesbaden 
Verlag von J. F. Bergmann 
1914 


Verlag von J. F. Bergmann in Wiesbaden. 


Über die Dementia praecox. 


Streifzüge durch Klinik und Psychopathologie. 
Von 
Privatdozent Dr. Erwin Stransky in Wien. 
Preis Mk. 1.20. 


Die Schrift ist als eine wertvolle Acquisition der psychiatrischen Literatur 
letzter Jahrgänge zu betrachten. Sie gibt eine grosse Menge Variationen der 
Dementia praecox: wieder und weiss duch immer wieder das Schizophrenische, 
also das diagnostische Charakteristikum in den Vordergrund zu schieben. In 
erster Linie ist das Heft deshalb wertvoll für den werdenden Psychiater, der 
aus einer norddeutschen Schule hervorgegangen, noch weniger vertraut war 
mit dem Phänomen, das Kraepelin seinerzeit veranlasst hatte, einen grossen 
Prozentsatz der Geisteskranken unter obigem Krankheitsnamen zusammenzu- 
fassen. Ferner ist es auch dem schon vorzeschrittenen Irrenarzt interessant, 
diese „Streifzüge*, die ihn fast auf jeder Seite an einen seiner eigenen Kranken 
erinnern, mitzumachen. Endlich ist die Stranskysche Arbeit m. E. eine der 
wenigen moderner psychiatrischer Publizistik, die auch dem praktischen Arzt 
etwas zu bieten vermag, indem sie, leicht verständlich geschrieben und sich 
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Vorwort. 


Ich möchte diese kleine Studie nicht ohre eine Kıklärurg in die Welt 
gehen lassen. Als mich der Herr Herausgeber dieser Sammlung der „Grenz- 
fragen“ aufforderte, das manisch-depressive Irresein nach dem derzeitigen 
Stande der psychiatrischen Wisschschaft für einen weiteren Leserkre’s dar- 
zustellen, hatte ich Bedenken, dies zu tun, da es sich um ein Kapitel der 
Psychiatrie handelt, wo sich noch manches im Flusse befindet. Wenn ich 
doch einwilligte, so war es deshalb, weil vieles Wichtige schon feststeht, über 
das einen Überblick zu geben, sich lohnen dürfte. Es muss auch für den 
Fernerstehenden interessant sein, zu sehen, wie in der Werkstatt des Psychiaters 
die Prubleme hin- und hergeschoben werden, und auch der ärztliche Leser, der 
in unserer Spezialwissenschaft nicht zu Hause sein kaun, wird sich vielleicht 
des Bewusstseins freuen, dass in der P-ychiatrie, die vielen als eine trostlose 
Wissenschaft gilt, eine fördernde Arbeit herrscht unter der Führung grosser 
Männer, Dass ich in allen Stücken Kraepelin gefolgt bin, bedart für den 
Eingeweihten keines besonderen Hinweises. 
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Zur Einleitung. 


Die vorliegende kleine Abhandlung, zu der mir der Herr Herausgeber 
die Anregung gab, weicht, wie dem Leser alsbald klar werden dürfte, von 
dem Schema, in das man sich eine solche leicht gebracht denken könnte, 
erheblich ab. Als Ziel und Zweck derselben ist gedacht, auch dem 
Nichtpsychiater — der Psychiater findet ja meistens, wenn auch viel- 
leicht nicht allenthalben, gut Bekanntes — einen gewissen Einblick zu 
bieten in die verschiedenen Arten krankhafter Ideenbildung und in ihre 
Bedeutung und ihre Zusammenhänge mit anderen psychischen Lebens- 
erscheinungen. Wer nun etwa erwartet, ich hätte diese Aufgabe in 
Form eines quasi Sammelrefe rates über alles Bekannte oder Geschriebene 
gelöst, der würde diese seine Vermutung nur zu einem kleinen Teile 
verwirklicht finden. Eine solche Aufgabe hätte mich nicht allzusehr 
verlockt, da ich zu so hervorragenden Arbeiten, wie etwa zu jener Fried- 
manns „Über den Wahn“, trotz nicht geringer Auffassungsverschieden- 
heiten zwischen diesem Forscher und mir, oder zu jener Obersteiners 
„Über die vergleichende Psychologie der Sinnesqualitäten“, um nur aufs 
Gerathewohl einiger in dieser Sammlung oder im gleichen Verlage oder 
anderwärts erschienener Werke zu gedenken, gerade nur eine Art Er- 
gänzung oder Paraphrase hätte schreiben können. 

Ich habe es demnach vorgezogen, weil mir dies dankbarer und 
zweckdienlicher erschien, in zwangloser Gruppierung, aber, so hoffe 
ich, doch in logischer Verknüpfung die wichtigsten in Betracht kom- 
menden Gesichtspunkte vorzuführen, in dieses Gebilde aber auch manches 
hineinzuweben, was scheinbar fernab liest, allein, wie mir vielleicht 
darzutun gelungen ist, eben nur scheinbar, vielleicht auch wird der 
Leser unter der erdrückenden Fülle wohlbekannter Dinge da und dort 
so etwas wie einen neuen Gedanken uder wie eine neue Tatsachenbe- 
leuchtung erkennen; und vielleicht auch wird er es mir verzeihen, wenn 
ich mir manches sozusagen von der Seele weggeschrieben habe. Allen 
kann man es ja freilich nicht recht machen, zumal wenn man auf der 
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einen Seite unmöglich Vollständigkeit zu bieten vermag, weil man bei 
der gebotenen räumlichen Beschränkung sonst zu knapp und trocken 
werden müsste, auf der anderen ebensowenig wie auf Elektivität auch 
auf ein wenig Subjektivität völlig Verzicht leisten wollte und konnte: 
c’etait plus fort que moi. 

Und so übergebe ich denn diese kleine Abhandlung der Öffent- 
lichkeit. 


Wien, Ostern 1914. 
Erwin Stransky. 
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Vom Grenzgebiete zwischen Gesund und Krank. 1 


Zu den Gemeinplätzen der Psychopathologie zählt der Satz, dass 
es eine schärfere Grenzlinie zwischen Gesund und Krank nicht gibt. 

Dieser Satz, der für das praktische Leben und insonderheit für 
die Psychiatrie von fundamentaler Bedeutung ist, darf nun natürlich 
nicht etwa gleich dahin missverstanden werden, als wäre die Psycho- 
pathologie nichts anderes als ein Anhang der Psychologie, als liessen 
sich die Gesetze krankhaften psychischen Geschehens samt und sonders 
mühelos und zwanglos aus jenen des gesunden Seelenlebens herleiten. 
Nichts wäre verfehlter als eine solche Annahme, müsste sie doch zu 
dem Trugschlusse verleiten, als läge zwischen psychischer Krankheit 
und psychischer Gesundheit auch pathogenetisch nirgendswo eine Cäsur; 
und das wäre nun sicherlich eine vollkommen unrichtige Annahme, wie 
Cl. Neisser mit Recht betont hat. Denn wenn auch die allgemeinen 
Elemente psychischen Geschehens da wie dort die gleichen sind, und 
wenn auch in specie die Grenzzustinde und die leichten abortiven 
Formen psychischer Störung differentialdiagnostische Schwierigkeiten 
bereiten: zwischen ausgesprochener psychischer Krankheit und voller 
psychischer Gesundheit besteht ein sehr bedeutender Wesensunterschied 
insoferne, als ja wie an der Schwelle einer jeden Krankheit, so auch 
an der Schwelle einer jeden Geistesstörung eine Krankheitsursache 
steht. Ganz so aber wie jene pathogenetischen Momente, die eine Unter- 
brechung oder sonstige Störung in einem nervösen Zentrum oder in 
einer nervösen Bahn niederer Ordnung setzen, die gegebenen elementaren 
Funktionseinheiten, aus denen sich die ja so unendlich komplizierte 
Funktion eines Organkomplexes oder des Gesamtorganismus zusammen- 
setzt, derart umgruppieren, dass das Funktionieren nun ein abnormes, 
krankhaftes wird: ganz so ist es auch im Leben der Psyche der Fall. 

Wenn auf einem Teilgebiete der Psyche Krankheit und Gesund- 
heit wenigstens in gewissen Belangen zueinander kommen können, wenn 
es da Übergangsmöglichkeiten auch in dem Sinne gibt, dass selbst kom- 
pliziertere seelische Gebiete, rein als solche genommen, nicht ein- 
deutig das eine Mal für Produkte eines kranken, das andere Mal 
für Produkte eines gesunden Seelenlebens angesprochen werden 
können, so ist es auf dem Gebiete der Verstandestätigkeit; es mag 
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sich nın um die Form oder um den Inhalt handeln, um die Art 
des Ablaufs und der Verknüpfung der assoziativen Elemente unter- 
einander, oder um die Produkte, die diesem Geschehen ihren Ursprung 
verdanken. So oder so, in sehr vielen Fällen — freilich leider nicht in 
allen — kann man auf den ersten Entscheid nicht sagen, ist das oder 
jenes, ist diese oder jene räumlich oder zeitlich abzuschätzende Art 
assoziativen Geschehens und Reagierens einem normalen oder einem 
pathologischen Grosshirn entsprossen; und wir können auch oftmals 
nicht sagen, ist diese oder jene Idee an und für sich genommen Pro- 
dukt gesunden oder krankhaft gestörten Denkens. 

Doch halt, da haben wir ja schon von „Ideen“ gesprochen, sind 
also nolens volens schon an die Schwelle unseres eigentlichen Themas 
geraten. Indes, ehe wir dieses selber anschneiden, wollen wir zunächst 
noch eine Reihe von einleitenden Feststellungen vornehmen. 

An und für sich genommen, meinten wir, könne einem Assozia- 
tionsablauf, könne einer Idee die Krankhaftigkeit oftmals nicht ange- 
sehen werden. Da haben wir schon zwei wichtige Einschränkungen. 
Sehen wir sie uns etwas näher an. Setzen wir den Fall, jemand hätte 
die Idee, er sei totkrank: wie sich da dieser Gedanke präsentiert, ver- 
dient er noch nicht die Bezeichnung „krankhaft“; oder ein anderer 
Fall: in jemandem vollziehe sich die Gedankenverbindung „Rose-rot- 
heute rot morgen tot“, so ist auch das an und für sich gewiss nicht 
als eine krankhafte Ideenaneinanderreihung zu bezeichnen; und doch 
kann eine Ideenverkettung solcher Art typisches Krankheitszeichen sein, 
ebenso wie die Idee, unrettbar dem Tode verfallen zu sein. So lange 
wir nun aber von gar nichts anderem wissen, als dass ein Mensch 
diese Idee oder jene Gedankenreihe produziert habe, vermögen wir nicht zu 
entscheiden: sind die Dinge einem gesunden oder einem kranken Ge- 
hirn entsprossen. Wir könnten die Beispiele noch beliebig vermeliren. 
Es ist daher in der Regel gar nicht möglich, das zu tun, was im prak- 
tischen Leben vom Arzte, insbesondere aber vom Psychiater immer und 
immer wieder verlangt wird: auf Grund irgend eines Einzelsymptoms 
eine klinische Diagnose stellen zu können oder auch nur die funda- 
mentale Entscheidung zwischen Gesund und Krank zu fällen. Wir 
brauchen dazu eben mehr, wir müssen die Persönlichkeit und müssen 
die Umstände kennen, unter denen, wenn wir bei unserem Beispiele 
bleiben wollen, eine derartige Gedankenreihe zustande kam. Nehmen 
wir also einmal die Ideenverbindung „Rose — rot — heute rot morgen tot“ 
nochmals her. So wie sie sich da präsentiert, scheint sie im ersten 
Hinzuschen abspringend, gesundem Denken fremd, erscheint sie wie 
eine keinen tieferen logischen Zusammenhang ergebende Aneinander- 
reihung, eine Spielerei mit irgendwie bekannten Wortbegriffen; und 
doch brauchen wir nur das Spiel unserer eigenen Assoziationen losge- 
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löst von sprachlich-grammatikalischer Ausdrucksform näher ins Auge 
zu fassen, und wir werden uns zahllose Male bei gleichartigen Gedanken- 
verbindungen betreten; ja es kann etwa in zerstreutem Dahinträumen 
sich ereignen, dass wir eine Gedankenreihe in solcher Form auch laut- 
sprachlich zum Ausdruck bringen, ja dass wir als ganz Gesunde Gedanken- 
reihen sprachlich laut werden lassen, die an schizophrenischen Wort- 
salat gemahnen, etwa im Zustande unaufmerksamen Dahinduselns oder 
Drauflosredens: und doch deutet die schon berührte Beziehung darauf 
hin, dass sich dieselben Dinge als sehr charakteristische Kennzeichen 
bei der Dementia praecox finden, aber, und das gilt insbesondere von 
dem vorlin gewählten Beispiele, auch in manischen Zuständen! Oder 
nehmen wir die Idee des Totkrankseins; man wird zugeben, es ist nie- 
mand unter uns, dem sich, er sei psychisch noch so intakt, eine solche 
Idee nicht schon wiederholt im Leben aufgedrängt hätte, ohne gerade 
objektiv begründet gewesen zu sein; gleichwohl finden wir gerade 
Ideen solcher Färbung nicht nur in den verschiedensten Fällen geistiger 
Störung, sondern es kann die Idee, ein Todeskandidat zu sein, vielen 
psychotischen Zustandsbildern gewissermassen erst die charakteristische 
Note verleihen; so etwa bei Melancholischen, bei gewissen Paralytikern 
und bei hypochondrischen Psychoneurosen verschiedener Art. 

Worin liegt nun das Unterscheidende? Da dürfen wir. nun sagen: 
nicht auf das „Was“, nicht auf den Ideeninhalt, sondern auf das „Wie“, 
auf die Unistände, unter welcben, auf die Art, auf die eine Idee zu- 
stande kommt, ist bei der Beurteilung das Schwergewicht zu legen. 
Man könnte diesen Satz sogar noch schärfer fassen: es kennzeichnet 
nicht so sehr die Idee die Persönlichkeit, sondern die Persönlichkeit in 
weitaus höherem Masse die Idee. Gestehen wir es nur uns ein: ziehen 
wir nicht auch im Alltagsleben des öfteren ganz den nämlichen Schluss, 
und geschieht dies nicht in allererster Linie gerade auf wissenschaft- 
lichem Gebiete? Wenn wir etwa von einer Idee, einem Gedanken, einer 
wissenschaftlichen Arbeit oder Studie hören, fragen wir uns denn da 
nicht immer vor allen Dingen: wer ist der Autor, um dann danach 
unser Werturteil gleich von vornherein nach einer bestimmten Richtung 
zu orientieren? Wissen wir nicht jeder aus eigener Erfahrung, wie 
hart es gerade aus eben diesen Gründen dem nicht etwa durch einen 
klangvollen Namen einer anerkannten Autorität eingeführten und ge- 
deckten Anfänger wird, selbst mit guten Leistungen so etwas wie 
wissenschaftlichen Kredit zu erringen? Zugegeben, dass diese oft nur 
unbewusst befolgte Regel auch zu Ungerechtigkeiten führen kann, dass 
sie manchem ehrlich Strebenden den Aufstieg zur Anerkennung unmög- 
lich macht oder sehr erschwert, wir werden wohl nie ganz darauf ver- 
zicehten wollen oder überhaupt verzichten können, sie zur Anwendung 
zu bringen, wir werden sie oft nur unbewusst immer wieder aufs neue 
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zur Geltung gelangen lassen; um so mehr, als allzu grobe oder allzu lange 
vorhaltende Ungerechtigkeiten des Urteiles dadurch hintangehalten 
werden, dass ja jede neue Idee zumal auf wissenschaftlichem Gebiete 
begründet werden muss, und schon die Art der Beweisführung auch 
dem ferner Stehenden eine gewisse Beurteilung auch bislang Unbe- 
kannter ermöglicht; wenngleich zuzugeben ist, dass solche Werturteile 
durch persönliches Kennenlernen oft recht einschneidende Modifika- 
tıonen nach der besseren oder nach der schlechteren Seite hin erfahren. 

Ziehen wir aus dem Ausgeführten die Nutzanwendung für unser 
engeres Thema, so werden wir den Satz, den wir vorhin aussprachen, 
folgendermassen formulieren können: die Krankhaftigkeit einer 
Idee liegt niemals in ihr selbst und allein begründet, 
sondern kann stets nur erschlossen werden aus den Be- 
dingungen, unter denen die Idee zustande kam, und vor 
allen Dingen aus der Persönlichkeit, von der sie konzi- 
piert worden ist. Selbst ganz ungeheuerlich unsinnige Ideen können 
Produkte aus Unwissenheit, Irrtum, Aberglauben oder — scherzhafter 
Laune sein, und das alles ist ja noch lange nicht Krankheit. Es ergibt 
sich aus dem Gesagten zwanglos die Foigerung für die Praxis, dass man 
über niemanden ein apodiktisches Urteil abgeben sollte, auch nicht auf 
Grund der.verlockendsten Schilderungen und — Zeitungsberichte, den 
man nicht persönlich gesehen und untersucht hat; die Befolgung 
dieser Regel würde die Quellen zahlreicher „Widersprüche“ zwischen 
Psychiatern zuschütten. 

Es erwächst uns daher, wenn wir nun das Thema „krankhafte 
Ideen“ näher erfassen wollen, eine zweifache Aufgabe: einmal die, uns 
mit den verschiedenen Entstehungsbedingungen solcher Ideen bekannt 
zu machen; und daran schliesst sich die andere, die verschiedenen 
Arten krankhafter Ideen, wenigstens soweit sie praktisch ein besonderes 
Interesse darbieten, als solche Revue passieren lassen. 

Wie entstehen krankhafte Ideen” Krankhafte Ideen ent- 
stehen natürlich vor allem auf dem Boden psychischer Krankheit oder 
Anomalie. Da es nun sehr verschiedene und zahlreiche Formen psychischer 
Störung gibt, gibt es demnach auch sehr verschiedene und zahlreiche 
Entstehungsbedingungen krankhafter Ideen. Sie sind so ziemlich iden- 
tisch mit den untereinander wiederum sehr verschiedenen allgemeinen 
Erscheinungen psychischer Störungen. 

Zunächst und, das sei gleich vorwezgenommen, in überwältigend 
vorherrschendem Ausmasse und Grade sind Affektstörungen die 
ergiebigsten Quellen krankhafter Gedankenproduktion. Schon aus der 
eigenen inneren Erfahrung ist jedem von uns reichlich bekannt, wie 
enorm der Eintluss der Affekte auf unser Denken ist. Erstlich ist ge- 
ordnetes Denken bekanntlich ohne Führung von Leit-, Ziel-, Obervor- 
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stellungen gar nicht möglich, und derlei Obervorsteilungen sind ja ge- 
rade dadurch vor den übrigen ausgezeichnet, dass auf ihnen ein beson- 
derer Gefühlswert ruht, jener des Interesses, der Aufmerksamkeit, also 
vor allem affektiver seelischer Gebilde. Aber nicht nur formell wird 
unser Denken von der Affektivität her gelenkt. Wir wissen, dass wir 
inhaltlich ganz verschieden und ganz Verschiedenes produzieren, je 
nachdem, in welcher Stimmung wir es tun, in guter oder in schlechter, 
in gedrückter oder in angeregter, und das kann bekanntlich (wir werden 
auf diese interessanten Spaltungsmechanismen der Persönlichkeit noch 
zurückkommen) soweit gehen, dass uns etwa Ideen, die wir in einer 
bestimmten Stimmung konzipiert haben, in einer anderen Stimmungs- 
lage derart fremd sein können, als wären es nicht unsere eigenen. 
Kommt es nun gar, was bekanntlich noch in normaler Breite möglich 
ist, zu Stimmungsexzessen irgendwelcher Art, zumal zu Regungen von 
7ornmütigkeit, dann kann die dadurch bedingte Störung der assozia- 
tiren Verknüpfungen, die ja die Grundlage alles Denkens sind, dann 
kann die durch die Gewalt des Affektsturmes erzeugte Charakter- 
ablenkung Gedankengebilden zur Entstehung verhelfen, welche hart 
an der Grenze dessen stehen, was in gewissen krankhaften Ausnahne- 
zuständen an Ideen geboren wird: Gebilden, die dem ganzen sonstigen 
Denken so sehr fremd gegenüberstehen, dass sie, sowie sich die Wellen 
der Erregung besänftigt haben, oft zum Objekt bitterer Selbstbeschuldi- 
gung werden: namentlich sofern sie in Rede und Tat umgesetzt worden 
sind. („Im Zorn kennt sich der Mensch nicht.“) 

Unter pathologischen Verhältnissen nun, sei es, dass es sich 
um quantitative, sei es, dass es sich um qualitative Störungen handelt, 
gehen Affekterregungen, Affektstörungen überhaupt einen besonders 
üppigen Nährboden für abnorme Gedankenverbindungen ab. Erfah- 
rungsgemäss sind es vor allem depressive Stimmungen und Aflekte, 
die ihrer besonderen Nachlaltigkeit entsprechend die allerergiebigste 
(uelle krankhafter Ideenkomplexe darstellen. Auch da können wir in 
gewisser Hinsicht an unsere psychologischen Erfahrungen anknüpfen, 
weiss doch ein jeder von uns, wie sehr depressive Verstimmungen aller 
Art die Entstehung pessimistischer Gedankengänge bahnen, wie sie die 
Erinnerung an alles das, was der Stimmungsdominante zusagt, fördern, 
die Erinnerung dagegen an die mit ihr nicht in Einklang stehenden 
Vorstellungen hemmen und unterdrücken, ja wie sie Vergangenheit,. 
Gegenwart und Zukunft in ihrem Sinne vorstellungsmässig umzufälschen, 
zu assimilieren imstande sind; der Affekt schafft sich den ihm 
adäquaten Vorstellungsinhalt, und gegenüber der ungeheuren 
Macht des Stimnungslebens, der Affektivität über unsere Seele versagt 
jede kritische, aus logischer Erwägung geborene Einwendung. Ganz be- 
sonders unter pathologischen Verhältnissen nun und insbesondere in den 
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melancholischen Zuständen sehen wir alle diese Mechanismen in 
gewissermassen extremer Vergrösserung, aber auch oft in qualitativer 
Verzerrung wirksam, was dann im Vorstellungsinhalt der Kranken zum 
Ausdrucke kommt. Diese Kranken sind von einem hoffnungslosen Pessi- 
mismus erfüllt, alles sehen sie nur im trübsten Lichte, jedem Versuch, 
diese ihre objektiv unbegründeten pessimistischen Ideen zu korrigieren, 
mag man ihnen auch tausendfach greifbare Gegenbeweise und Tatsachen 
vor Augen führen, sind sie unzugänglich; alles zerschellt ohnmächtig 
an der granitenen Mauer der aus der herrschenden Verstimmung ge- 
borenen und, so lange sie herrscht, durch nichts zu erschütternden 
pessimistischen Ideen, deren Objekt in vielen Fällen nicht allein der 
Kranke selbst ist, der sich für unheilbar, für verloren, für minderwertig, 
für schlecht, für gefühllos hält, sondern auch seine Umgebung, ja seine 
Umwelt im weitesten Sinne, in die er Sein eigenes Elend hineinproji- 
ziert. Wir werden noch weiter unten in einem anderen Zusammen- 
hange sehen, wie ungeheuer die Übermacht der Affekte über Logik und 
Tatsachen ist, auch beim Gebildetsten. Nicht was ein Mensch gelernt hat, 
nicht was er wahrnimmt, nicht was er an logischem Kalkül zu leisten 
vermag, gibt seiner Ideenbildung die charakteristische Note, sondern 
wie und was er fühlt; und man verstünde viele Erscheinungen im 
Leben besser, wollte man dieser schlichten Tatsache mehr, als es viel- 
fach geschieht, gerecht werden, wollte man davon ablassen, die Men- 
schen, die Dinge, die Geschehnisse rein verstandesmässig erfassen und 
auswerten zu wollen, wollte man besser begreifen, dass das Unbegreif- 
bare und Unerklärbare allermeistens auf dem Untergrund des Stim- 
mungslebens ruht, von Stimmungen und Verstimmungen, die demjenigen 
alles erklären, der sie kennt, und das ist meistens nur derjenige, der 
sich einzufühlen vermag. Auf’ die Nutzanwendung aus diesen Dingen 
werden wir noch zurückkommen. 

Kehren wir einstweilen wieder zur Pathologie zurück. Es war 
vorhin von den depressiven Verstimmungszustinden die Rede; das 
Gegenstück derselben sind die expansiven Verstimmungszustände, 
wie sie vor allem in der Manie und in allen manischen Bildern domi- 
nieren. Nun, wir wissen, wie sehr, wenngleich expansive Affekte 
meistens nicht jene anhaltende Macht über die Psyche haben wie 
depressive, auch da die Stimmung den Vorstellungsinhalt modelt und 
sich anpasst; den pessimistischen Ideen des Melancholischen steht der 
so häufig unverwüstliche, rosige Humor und Optimismus des Manischen 
gegenüber, der, wenn schon nicht, wie umgekehrt durch eine Art Kontrast- 
wirkung so oft beim Melancholischen die Vergangenheit, dafür um so 
mehr Gegenwart und Zukunft im strahlendsten Lichte sieht; wir wissen 
aber auch weiter, wie sehr die Vertreter einer anderen vorwaltend 
expansiv gefärbten Affektgruppe, wie Zorn und Wut, den Vorstellungs- 
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inhalt in ihrem Sinne zu beeinflussen vermögen, und gerade auch da 
gibt uns die Manie klassische Belege an die Hand. So ein Maniacus 
kann, wenn er in seinem ‚oft tollen Ungestüm gegen die durch die 
Natur gegebenen Wehren anrennt, die seinen Exzessen ein natürliches 
Halt gebieten, nicht nur in gewaltigstem Zornaffekt aufschäumen, 
sondern es kommt dann oft zur Konzeption veritabler Schädigungs- 
ideen; bedingt ja doch die krankhafte expansive Verstimmung auch eine 
ebensolche Veränderung des Selbstgefühls, und diese wiederum wird zur 
Grundlage für eine gleichsinnige Erhöhung des Selbstbewustseins. Aus 
dieser letzteren aber entspringt die Einsichtslosigkeit des Kranken nicht 
nur für seine Krankheit, sondern auch für die seinem Betätigungs- und 
Expansionsdrange gezogenen natürlichen oder gesetzlichen Grenzen. Sehr 
mit Recht hat namentlich Hoche darauf hingewiesen, wie gerade das 
ausgesprochen erhöhte Kraft-, Freiheits- und Gesundheitsgefühl Manischer 
die Lehre von der Freiheit des Willens zuschanden mache’ (man denke 
auch an das Glücksgefühl bei manchen Vergiftungen!). Aus solchen 
Verbältnissen heraus müssen sich ja aber Beeinträchtigungsideen ın 
der Seele des Kranken entwickeln. Kein Wunder, wenn so gar nicht 
selten Manische sub titulo „‚Verfolgungswahn‘ dem Arzte zugeführt werden; 
natürlich handelt es sich um ganz anders konstellierte und aufgebaute 
Verfolgungsideen als wie etwa bei den paranoischen Prozessen, von 
denen später die Rede sein wird. 

Die affektiven Erkrankungen, in erster Linie das manisch-depressive 
Irresein illustrieren also in oft eindeutigster und durchsichtigster Weise 
die Entstehungsmöglichkeiten krankhafter Ideen aus Affekten, welch 
letztere im gegenständlichen Falle zwar krankhafte genannt werden 
müssen, sich aber von normalen Affekten hauptsächlich dem Massstabe 
nach unterscheiden. Im Rahmen des manisch-depressiven Irreseins 
können wir aber auch einen anderen Mechanismus in recht netter 
Ausprägung wirksam sehen, dessen Rudimente uns übrigens auch in 
der normalen Seelenkunde häufig genug aufstossen: wir meinen die 
„Ambivalenz“, welchen treffenden Begriff Bleuler geprägt hat. 
Wir sehen nicht selten in der depressiven Phase irgend einen Vor- 
stellungskomplex ausgesprochen unlustbetont, der in der manischen 
Phase vom intensivsten Lusttone getragen scheint. So ist es weiter 
nicht selten, dass l’ersonen, zu denen der Kranke nicht bloss in der 
Depression, sondern auch im Intervall mit Respekt und Vertrauen 
emporblickt, in der Manie Gegenstand seines Spottes, seines Zornes, 
seines Hasses werden, oder dass Menschen, die er in der Manie mit 
seiner besonderen Sympathie und Verehrung bedenkt, im Intervall ihm 
eher minder sympathisch sind. Ich verfolgte fast über ein Jahrzehnt 
eine solche Patientin, die ganz speziell und im Gegensatz zu vielen 
anderen Ärzten für mich, sofern ich, während sie gerade eine Manie 
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durchmachte, mit ihr befasst war, kaum etwas anderes als Hohn, Gering- 
schätzung, ja geradezu Abneigung übrig hatte, indes sie sich im Intervall 
wie in manchen leichten Depressionen mit einem fast kindlich demütigen 
Vertrauen gerade an mich sich zu klammern pflegte. Dabei handelt es 
sich nicht etwa um eine geistesschwache und verworrene Patientin, sondern 
um einen Fall, der auch in schwerster Manie oder Depression fast immer 
vollständig klar ist, ja um eine sogenannte „geistreiche‘‘ Manisch- 
depressive, deren Dauerdefekt, sofern man von einem solchen sprechen 
darf, vor allem auf ethischem Gebiete gelegen ist, während sich durch 
die vielen Jahre ein Maass von Esprit recht ungeschmälert erhalten 
hat. Solche merkwürdige Gegensätzlichkeiten sind recht interessant. 
Sie tun dar, wie sehr unser Denken ganz insbesondere unter patho- 
logischen Verhältnissen durch Affekte getragen und bestimmt wird, 
die sich den Ideeninhalt formen und modeln. Sie illustrieren darüber 
hinaus noch etwas anderes: Die enge Berührung und Verwandtschaft 
aller Gegensätze, aller Kontraste im Seelenleben; eine Verwandtschaft, 
die schon bei früherer Gelegenheit von Bleuler betont worden ist. 
Gegensätze im Seelenleben, auch im Denken und speziell im Denken 
gehen ja zurück auf Gegensätzlichkeiten der Leitvorstellungen; und 
Leitvorstellungen sind, wie wir wissen, besonders affektstark. Zwischen 
gegensätzlichen Affekten gibt es aber weit mehr Berührungspunkte als 
zwischen bloss disparaten, die in keinerlei Polaritätsverhältnis zueinander 
stehen. Auf Gewitter folgt gewöhnlich Schönwetter, und Hass und Liebe 
wohnen enge beieinander, ja Hass ist oft nichts anderes als „verdrängte“ 
Liebe, wie Kenner besonders der weiblichen Psyche schon gewusst haben, 
ehe es noch eine „Psychoanalyse‘‘ gegeben hat; nur Gleichgültigkeit 
‚tötet“. Sinngemüss kann man dies auch auf die Welt der Ideen 
anwenden. Unwillkürlich fällt einem hier das Wort eines bedeutenden 
‚österreichischen Staatsmannes ein, der einmal launig und doch tief 
sinnig gemeint hat: wenn von zwei Leuten der eine „weiss“ sage und 
der andere „nein, schwarz“, so sei trotz alledem immerhin noch die 
Möglichkeit einer Verständigung gegeben; wenn aber der eine „weiss“ 
sage und der andere „nein, Leberknödel“, dann sei es unmöglich, 
zwischen den beiden Meinungen einen Ausgleich zu vermitteln. Hier 
liegt einer der tiefsten Gründe, warum Affektmenschen, warum Affekt- 
völker einander oft über Abgründe hinweg instinktiv zu finden wissen, 
und warum ein oft in heissem Brande emporlodernder Gelegenheitshass 
zwischen ihnen so häufig rasch in ebenso stürmische Liebe umschlägt; 
zum Staunen der ewig nur logisch wertenden und logisch klügelnden 
Verstandesmenschen und Verstandesvölker. Unseligerweise wird auch 
das deutsche Volk auf Kosten natürlicher Gemütsbildung viel zu ein- 
seitig intellektualistisch verkrüppelt. Intellektmenschen nämlich lassen, 
kühl wie sie selber sind, auch andere kühl, und trotz oft redlichsten 
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Mühens wissen sie Sich Sympathien meist ebensowenig zu erringen wie 
sie selber solche zu konzipieren vermögen; sie wirken nicht polar, sie 
können sich nicht einfühlen und man kann sich in sie nicht einfühlen, 
sie haben daher oft mit unverhältnismässig und unverdient grossen 
Schwierigkeiten zu kämpfen, deren sie dann oft wieder nur mit Gewalt 
Herr werden können, weil die Logik allein in der Regel nichts hilft, 
und ein Ausgleich vorhandener Spannuhgen zwischen ihrer Seele und 
der Seele anderer schwer möglich ist. Einer der Gründe, warum ein so 
ausgezeichnetes Volk wie die deutscheNation leider so wenig moralische 
Eroberung zu manchen weiss, liegt in der dicht neben ungewöhnlicher und 
unnachahmlicher Tüchtigkeit und verstandesmässiger Durchbildung woh- 
nenden, meiner tiefinnerlichen Überzeugung nach viel und noch einmal 
viel zu weit getriebenen und mit schulmeisterlicher Pedanterie forcierten 
Zurückdrängung der natürlichen Affektivität und ihrer zwanglos ge- 
mütlichen, herzenswärmenden Regungen durch die allzu straff gezügelte, 
insbesondere norddeutschen Maximen entsprechende Erziehungsmethode; 
die herzliche und daher auch herzgewinnende Natürlichkeit, aber auch 
die im tiefsten Grunde affektiv bedingte elegante Liebenswürdigkeit 
und Charme, mit der sich der Franzose die Welt erobert, wird in der 
deutschen Jugend durch eine falsch gerichtete Pädagogik trotz der im 
Germanentum steckenden Anlage zu echtester Grazie (siehe Schweden, 
Dänen, Holländer u. a.) nicht nur nicht entwickelt, sondern als etwas 
angeblich Minderwertiges im Keime unterdrückt; die traurigen, für 
die Weltstellung der Nation so fatalen Folgen sehen wir täglich deutlicher. 
Was wäre erst der Deutsche, liesse man ihm seine natürliche Herzlich- 
keit und Charme! 

Wir haben hier einige Spezialfälle herausgegriffen, um darzutun, 
von welch überragender Bedeutung Stimmungen und 
Affekte für die Ideenbildung sind, und wie dies bereits unter 
normalen, ganz insbesondere aber unter abnormen Verhältnissen zum 
Ausdrucke kommt. Bei Erörterung der Charaktereintlüsse auf die Ideen- 
bildung werden wir auf dieses Moment noch einmal zurückkommen müssen. 
Einstweilen wollen wir uns anderen Mechanismen zuwenden, die übrigens 
zu den bisher erörterten in ziemlich nahen Beziehungen stehen. Wir 
wollen von der Suggestion und ihren Wirkungen sprechen. Sugge- 
stibilität ist bekanntlich eine ziemlich allgemeine Eigenschaft der Menschen, 
Suggestion eine der am reichlichsten fliessenden Quellen der Ideenbildung. 
Bei Lichte besehen, erscheint nun auch der Einfluss der Suggestion ein- 
schliesslich der Autosuggestion in allererster Linie als ein affektiver; 
Vorstellungen, denen ein besonderer Affektwert zukommt, öfter noch 
aber solche, die einen hohen latenten Affektwert besitzen, neigen 
erfahrungsgemäss ganz besonders dazu, überwertig zu werden, wie wir 
noch später sehen werden. Gelangt nun von aussen her eine Vorstellung 
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in unser seelisches Blickfeld, die geeignet ist, mächtige Gefühlswerte 
auszulösen, oder gelangt sie, denn der Gefühlswert der Vorstellungen 
richtet sich häufig nach innerer oder äusserer Konstellation, man denke 
nur an die oben erörterte Ambivalenz, unter Umständen in unser Bewusst- 
sein, die ihr besonderen Gefühlswert verleihen, dann wird sie darin sehr 
leicht zum Range einer Öber-, einer Leitvorstellung erhoben, die auf 
unser Streben und Wollen einen besonders mächtigen Einfluss ausübt. 
Sehr häufig ist dieser „affektive‘“ Mechanismus nicht so ohne weiteres 
evident, weil die Gefühlsmomente, welche eine Idee zum Range einer 
leitenden machen, nicht manifest, sondern nur latent vorhanden sind; 
allerdings aber eine beständige Bereitschaft besteht, dank der diese 
Gefühle an bestimmte und dann in der Regel von aussen her kommende 
Ideen mit fast explosiver Gewalt angeschmiedet werden, weil bereits 
ein dunkler, aber verwandter Komplex von Ideen in der Seele schlummert, 
der mit jenen Gefühlsmomenten verbunden die Seele zur Aufnahme der 
von aussen kommenden Anregungen besonders empfänglich macht. Dies 
erklärt die ungeheuere suggestive Gewalt vieler Ideen, ja selbst vieler 
Schlagworte, die geschickt und zur rechten Zeit ins Volk geworfen, oft 
mit rapider Schnelligkeit von der Seele der Menschen Besitz ergreifen. 

Welchen gewaltigen Einfluss die Suggestion auf die Ideen- 
bildung besitzt, das ist eine schon so oft beleuchtete Tatsache, dass 
darauf gar nicht erst von neuem eingegangen zu werden braucht. Jeder 
einzelne von uns kann dies im Alltagsleben sozusagen an sich selbst 
immer wieder aufs Neue erkennen. Wie sehr aber diese Wirkung sich 
so gut wie stets auf dem Wege über die Affektivität und nicht auf 
intelektuellem Wege vollzieht, das erkennt man am besten aus der er- 
höhten Wirksamkeit suggestiver Momente auf den Menschen als Teil einer 
Masse: Stimmungen und Aflekte sind es, die anstecken, die psychische 
Infektion erzeugen, sie sind die Tragflächen, auf denen der Flug 
der Ideen geschieht, und auf dem sie nun gar erst von aussen her den 
Weg in unsere Gehirne finden, und recht charakteristisch ist da, dass 
die Empfänglichkeit für suggestiv eindringende Ideen eine umso stärkere 
ist, je „aflektirer“ das Wesen eines Menschen oder einer Menschen- 
gruppe. Und noch eines kann man erkennen: so sehr es auch zutrifft 
und natürlich ist, dass Affekt und Idee sich um so leichter finden und 
paaren, je grösser die Eindrucksfähigkeit und die besondere Disposition 
eines Individuums gerade für die durch eine Spezialsuggestion gegebene 
Idee ist, so sehr. lehrt gerade der Fall der Massensuggestion und der 
Suggestion bei affektiv besonders disponierten und entladungsbereiten 
Wesen, wie hier die logischen Gegensätze dicht beieinander wohnen 
und wie auch lebhafte Beeinflussbarkeit für Ideenkomplexe bestehen 
kann, die dem Individuum bis dahin geradezu gegensätzlich gerichtet 
schienen. Mir wird da eine Szene unvergesslich bleiben, die ich als 
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Junge mitgemacht habe: ein mir sehr nahestehender, geistig hochwertiger, 
aber auch affektiv äusserst entzündlicher älterer Herr, seiner logischen 
Überzeugung nach ein entschiedener Gegner Bismarcks und überdies 
ein solcher in specie auch als Österreicher, geriet unter dem über- 
wältigenden Eindruck des Wiedersehens mit dem gewaltigen Staats- 
manne, 24 Jahre nachdem er ihn seit 1866 zum ersten Male wieder 
von Angesicht zu Angesicht erblickte, vor dem Schlossparke zu Fried- 
richsruh inmitten der jubelnden Menschenmenge selber in eine ganz 
kolossale Begeisterung, konnte sich vor innerer Bewegung kaum fassen 
und wetteiferte in stürmischen, jubelnden Hochrufen mit den anderen. 
Es lehrt dieses eine Beispiel, wie bei Affektimenschen die bekanntlich 
durch Umgebungseinflüsse stark beeinflussbare Stimmung ungleich be- 
deutsamer und ausschlaggebender ist als der jeweils assoziierte gegen- 
ständliche Inhalt. Ein hübsches Beispiel aus der vergleichenden Völker- 
psychologie liesse sich hier noch anführen: wir sehen bei Staatsmännern, 
die lateinischen Nationen angehören (Franzosen, Italiener), ungemein 
häufig, dass die Ideen, denen sie anhängen, im Laufe des Einzellebens 
einen zumal den Deutschen oft erstaunlich „unlogisch“, wo nicht gar 
noch schlimmer anmutenden Wechsel darbieten. Es genügt, Namen zu 
nennen ist ja wohl unnötig, daran zu erinnern, dass in Frankreich Ent- 
wickelungen etwa von der äussersten Linken zur rechten Seite der 
Geister bei Politikern ganz gewöhnlich und sozusagen unter unseren 
Augen sich vollziehen. Wir erinnern ferner an die stürmische vater- 
ländische Begeisterung, die sich einer ganzen Reihe italienischer Sozia- 
listen gelegentlich des Tripolisfeldzuges bemächtigt hat und unter gerade- 
zu verblüffendem Eklat vor aller Welt zum Ausdrucke gekommen ist; 
und doch sind das alles Männer, die in ihrer Art durchaus ehrlich 
und geschlossen sind, konsequent in ihrem Stimmungscharakter, im 
Verhältnis zu dem der an sich ambivalente Ideengehalt ganz insbeson- 
dere, wenn es sich um abstrakte Ideen handelt, etwas Nebensächliches 
und daher auch Schwankungen Unterworfenes ist. Das ist eben der 
Unterschied zwischen lateinischer und deutscher Sinnesart: der La- 
teiner ist logisch in seinen Affekten, der Deutsche in seinen 
Gedanken: und vice-versa! Daher kommt es, dass der Deutsche 
als leider oft nur allzusehr affektgebändigter Verstandesmensch wohl 
der Überlegendere und insoweit im Alltagsleben der „Tüchtigere“ ist, 
der Lateiner aber, und das gilt von allen Affektvölkern, vor ihm die 
affektive und instinktive Konsequenz und Treffsicher- 
heit voraus hat, die mehr auf das grosse Ganze geht und sich da 
um die oft kleinlichen Impedimenta der Verstandeslogik unter Um- 
ständen den Teufel schert, zumal in grossen historischen Situationen, 
fir die er ein sehr feines und sicheres Gefühl hat, indes der ewig 
nur kritelnde und klügelnde Deutsche leider oft vor lauter Bäumen den 
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Wald nicht sieht. Die Folge ist unter anderem, dass der Deutsche 
wohl im praktischen Alltagsleben, etwa als Kaufmann oder Techniker, 
die grösseren Erfolge erringt, der Lateiner hingegen in den grossen 
politischen Dingen, wo es vor allen Dingen auf Witterung, 
Instinkt, affektives Erfassen und schnelles intuitives 
Improvisieren ankommt, dem vielfach an Bildung und Tüchtigkeit 
weit voranstehenden Deutschen so ungeheuer überlegen ist. Ausnahmen 
— die grösste ist wohl Bismarck, dessen diplomatisches, also im 
tiefsten Grunde affektives Genie leider nur als erratischer Fels aus der 
norddeutschen Gefühlstiefebene emporragt — bestätigen nur die Regel. 
Vom deutschen Standpunkte aus ist dies tief bedauerlich, wird 
aber sicherlich solange sich nicht ändern, als unsere deutsche Jugend 
— und man muss das Übel in statu nascendi fassen! — in der 
Schule schon nach dem Dogma der Affektzurückdrängung seelisch zu 
Krüppeln gezogen und einseitig auf Korrektheit und Verstandeslogik 
gedrillt wird. Wieviel an nationalem Unglück durch diese übertriebene 
Erziehungsmaxime direkt und indirekt verschuldet wird, das lässt sich 
kaum ermessen. Ist es doch sehr wahrscheinlich, dass die sinnlose 
Verschwendung von Affekt und Temperament an blutlose Doktrinen 
und Dogmen zu Ungunsten der Forderungen warm pulsierenden natio- 
nalen Lebens, wie wir sie gerade unter Deutschen so häufig antreffen, 
zum grossen Teil auf Rechnung dieser falschen Seelenorthopädie, die 
der sonst so bewunderungswürdige deutsche Schulmeister treibt, zu 
setzen ist; man denke nur an den Satz: naturam expellas furca, tamen 
usque recurret, und man wird mich verstehen: der zurückgestaute 
natürliche Affekt sucht sich andere Betätigungsgebiete, und da man 
dem jungen Deutschen das natürliche Empfinden verkrüppelt, ihm aber 
andererseits bei jeder Gelegenheit von der Hochwertigkeit verstandes- 
logisch ersonnener Abstraktionen erzählt, ist es ja gar kein Wunder, 
wenn der verdrängte Afiekt sich an solche skurrile Abstraktionen oft 
wie versessen anklammert, und wenn sich der Deutsche mangels natür- 
licher Gefühlsbetätigungen, die ihm ja als „minderwertig“ untersagt 
sind, so häufig in papierlogische, unlebendige, ja lebensfeindliche Prin- 
zipien vernarrt. Ein französischer Virchow, ein Gelehrter von solcher 
Höhe, der in denkbar kritischester Zeit aus rein doktrinären Erwägungen 
heraus die Abrüstung beantragte, ein solcher Mangel an Instinktlogik bei 
einem französischen Gelehrten erschiene unmöglich, und ebenso unmög- 
lich erschiene ein deutscher Berthelot, der, einer der grössten Che- 
miker aller Zeiten, gleichwohl in instinktiver Intuition über alle papier- 
logischen Hemmungen hinweg die allererste Wegspur zu einem so 
gewaltigen Gebilde, wie es die französisch-englisch-russische Entente 
geworden ist, als einer der allerersten gefunden hat. Wie wenig solcher 
prachtvoller Affekt- und Instinktmenschen, wie wenige, die wie Hein- 
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rich von Treitschke sind, gibt es dagegen leider unter unseren 
deutschen Gelehrten! Wie selten überhaupt findet der, was intellektuelle 
Tüchtigkeit und charakterologische Beständigkeit anlangt, sonst in 
der Vorderfront der Kulturvölker stehende Deutsche, gerade weil ihm 
die so unersetzlichen natürlichen affektiven Steuerungen fehlen, mit 
zuverlässiger Treffsicherheit dienotwendigeMitte zwischen geschmack- 
losem Chauvinismus und unglückseligster Gleichgültigkeit für die vitalsten 
Belange deutschen Volkstums und deutscher Zukunft! 

Es besteht nach den Gedanken und noch mehr vielleicht nach den 
Gefühlen, denen hier Ausdruck gegeben wurde, wohl kaum ein Zweifel 
darüber, wie dringend eine Förderung und Grossziehung einer Ideen- 
determinierung auf {allerdings nur gesunder) affektiver Grundlage 
in der Erziehung des einzelnen wie des Volksganzen nottut. Das wirk- 
lich gesunde und natürliche Denken ist niemals ein rein verstandes- 
logisches, es ist immer zu einem Gutteil ein affektlogisches, es 
sucht vor allen Dingen der natürlichen Gestaltung der Persönlich- 
keit gerecht zu werden. Was vom Einzelmenschen, das gilt auch von Ge- 
meinschaften, von Völkern: Nationen mit unverkrüppelter Volksseele 
lassen sich in ihren Ideen vor allem von Gefühlen leiten, nicht aber ihr 
Fühlen von fleischlosen Produkten papierener Logik, sie sind vor allem 
im Fühlen logisch und nicht im Spekulieren. Die prachtvolle und 
trefisichere Stosskraft der vor allem gefühlsstarken und gefühlslogischen 
Balkanvölker tut nur aufs neue die ungeheuere Überlegenheit der Ge- 
fühlslogik gegenüber der Verstandeslogik dar. Jene in der heran- 
wachsenden Generation zu züchten, freilich aber auch zu veredeln und 
also ja nicht etwa zu zügelloser Rohheit wuchern zu lassen, das muss 
unser nationalpädagogisches Ziel sein, nicht aber, die natürlichen Affekte 
zu unterdrücken, was sich ja meist bitter rächt, da die zurückgestaute, 
„verdrängte“ Affektenergie sich dann durch falsche Ventile hindurch 
falsche Verankerungen sucht: wie bei der unglücklichen alten Jungfer 
die fanatische Liebe zum Schosshund das unbefriedigte natürliche Liebes- 
bedürfnis ersetzen muss, so verbohrt und verbeisst sich nur zu häufig 
das arme deutsche Menschenkind, dem falsch verstandene Schulfuchserei 
seine natürliche, lebensfrohe, lebenswarme Affektivität zwecks einseitiger 
Züchtung eines „korrekten Verstandesmenschentums“ geraubt hat, als 
nur zu verhängnisvolles Entgelt mit oft wütigem Fanatismus in blutlose, 
lebensfeindliche und art-feindliche Dogmen und Doktrinen. Wer die 
deutschen Dinge ein klein wenig tiefer und nicht nur von der Ober- 
fläche her zu erfassen bestrebt ist, der wird mich verstehen, wird mir aber 
auch diesen Exkurs verzeihen und am Ende vielleicht auch selbst ein 
bischen nachdenklich werden; denn dieser hier nur oberflächlich ange- 
rührte Gedankengang führt von hier noch in weitere Tiefen, er lässt 
uns ahnen, wie die systematische Verkrüppelung seiner von Natur aus 
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so reichen aflektiven Anlagen (sind doch die Deutschen das Volk nicht 
nur der reichsten Dichter, sondern auch der gewaltigsten Musiker!) 
durch die allzu schulmässige Erziehung den Deutschen nicht nur der 
gewaltigen affektiven Impulse, sondern in gleicher Weise auch der 
so unersetzlichen affektiven und also auch instinktiven Steuerungen 
beraubt, wie sie den romanischen und selbst auch den slavischen 
Menschen auszeichnen ; wie diese Verkümmerung zur Quelle so vieler 
Unausgeglichenheiten und Widersprüche in seinem Wesen und in seinem 
äusseren Gebahren wird; das Übermass von Gefühlsäusserungen, das der 
Deutsche und auch der gebildete Deutsche oft in ganz ungehüriger 
Situation produziert, ist ja nur eine Schwestererscheinung des Unter- 
masses an Affekt, das bei ihm sonst oft selbst in den vitalsten natio- 
nalen Existenzfragen zutage tritt; beides gleichweit entfernt von 
jener affektiven Selbststeuerung, die etwa den Lateiner in nationalen 
Lebensfragen niemals versagen lässt, ohne doch darum seine äussere 
Urbanität im mindesten zu beeinträchtigen; der chaurinistische Fran- 
zose, dem eben der Chauvinismus natürlich aus dem Herzen her- 
vorsprudelt, wird kaum je unliebenswürdig werden, oder man kann ihm 
wenigstens nicht leicht gram sein, der Deutsche aber leider, so gleich- 
gültig er sonst nationalen Lebenstragen gegenübersteht, so wenig er sie 
instinktiv zu erfassen versteht, wird, wennihn einmal, sei es auch 
mit vollstem Rechte, nationales Gefühl anpackt, nur zu häufig in 
schroffster, unherzlichster, dabei logisierender Form 
und am unpassendsten Ort demselben Ausdruck geben, so dass er 
am Ende noch — gewiss ein ihm angetanes Unrecht — chauvinisti- 
scher erscheint als der Romane; so dass es ihm leider unmöglich 
wird, sıch im Kreise der ja die Mehrzahl der Kulturmenschheit aus- 
machenden affektiven Kulturmenschen „Sympathie“ zunächst im 
wörtlichen und alsdann im übertragenen Sinne zu erringen; denn der 
Affektmensch sucht mit seiner Seele wieder den Affektmenschen, nicht 
den abgehackten Korrektling, der doch oder gerade wegen seiner son- 
stigen Steifheit und Kühle dann und wann ungehörig herausplatzt und 
dadurch abstösst. Discite moniti! 

Gerade dieses entschiedene Bekenntnis, wie es aus dem voran- 
stehend Ausgeführten hervorleuchtet, berechtigt nun andererseits zu 
der Feststellung, dass eine einseitige lIdeendetermination durch 
Affekte nicht nur schädlich, sondern, falls einem Individuum in 
besonders ausgespruchenem Masse eignend, entschieden pathologisch 
ist. Wenn wir daher die Ideenbildung ausschliesslich oder in einem 
über die Norm hinausgehenden Masse affektiv determiniert sehen, 
sind wir zweifellos berechtigt, von krankhafter Ideenbildung zu sprechen. 
Jede Einseitigkeit ist aabnorm, und so ist es auch die Einseitig- 
keit des Affekteinflusses auf den Ideengang; gleichgültig ob die beein- 
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tlussenden Affekte selber wechselnde oder konstante, labile oder stabile 
sind. Ebenso schädlich und in einseitiger Hypertrophie pathologisch 
ist jede einseitige Intellektdetermination des Ideenganges zu nennen. 
Affekt und Intellekt müssen einander die Wage halten, müssen sich 
gegenseitig steuern, aber sie dürfen sich nicht gegenseitig unterdrücken 
und verdrängen wollen. Um freilich in jedem Einzelfall sagen zu können, 
ob essich um genuine Einseitigkeit handle oder nicht, ist es notwendig, 
Herkunft, Milieu und Erziehung des Einzelindividuums sorgfältigst zu 
berücksichtigen, weil, wie schon aus dem Voranstehenden klar wird, allen 
diesen Momenten ein sehr wesentlicher Einfluss auf das gegenseitige 
Verhältnis von Affekt und Intellekt zukommt. Sehr wichtig ist es aber 
auch, sich jeweils zu fragen, ob ein Individuum als Einzelsubjekt oder 
als Teil einer Masse von Menschen unter Massensuggestion reagiert, 
denn schon an früherer Stelle war ja doch die Rede davon, dass die 
Massenpsyche unter normalen Verhältnissen ungleich affektiver sich 
verhält als die Psyche des Einzelnen; und daher auch der Einzelne als 
Teil einer Masse. Allerdings darf man auch und muss man auch von 
einer krankhaften Massenpsyche, von Massenpsychosen, von psy- 
chischen Epidemien sprechen, dann nämlich, wenn auf suggestivem 
Wege, durch Massenwirkung (und im Zeitalter der Zeitungen und des 
Verkehrs ist es durchaus nicht erforderlich, dass Massenwirkung aus- 
schliesslich durch körperliches Beisammensein vieler Menschen zustande- 
komme) erzeugte Ideen die Einzelsubjekte einer Menschengruppe in 
extremem Masse in ihren Handlungen beeinflussen, sie über elementare 
kritische Erwägungen hinweg zu Handlungen im Sinne der gesetzten 
Suggestion veranlassen oder aber, wenn sie durch längere Zeit über 
die unmittelbare Masseneinwirkung hinaus allen logischen Korrektur- 
versuchen zu Trotz die Einzelmenschen beherrschen. 

Wir werden noch späterhin auf jene krankhafte Ideen zurück- 
kommen, die auf dem Wege der Induktion zustandekommen, d. h. 
durch psychische Übertragung von einem kranken Individuum auf das 
andere. Hier nur soviel, dass der Begriff der Induktion ein recht weit 
gezogener ist. Man kann im weitesten Sinne auch von Induktion reden, 
wo durch affektive Suggestion auf die besprochene Art Ideen von 
Individuum zu Individuum übertragen werden. Wir werden aber später 
und zwar bei Erörterung der eigentlichen Wahnideen noch sehen, dass 
und inwiefern der Name Induktion in praxi besser auf bestimmte 
Erentualitäten beschränkt bleibt, auf die Übertragung bestimmter Wahn- 
mechanismen in bestimmter Weise. Einstweilen aber wollen wir uns 
noch bei der so ungemein wichtigen rein affektiven Bahnung krank- 
hafter Ideen eine Weile aufhalten: es gibt da nämlich Krankeits- 
zustände, wo nicht so sehr äussere Umstände, wo vielmehr die durch die 
bestehende Krankheit als solche gegebene Disposition die abnorme 
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Beeinflussbarkeit des Ideenganges und der Ideenbildung durch Stimmungen 
und Affekte erklärt. Das wichtigste Beispiel dieser Art ist die Hysterie. 
Allgemein bekannt ist ja die ungemein grosse Suggestibilität gerade 
Hysterischer, und wir wissen, wie sehr gerade bei Hysterischen Ideen 
thymogen, d. h. von der 'Thymopsyche, der Affektivität her, und 
nicht noopsychisch, rein im Intellekte entstehen und beeinflusst werden. 
Beim Hysterischen werden vor allem in ganz besonderem Aus- 
masse nicht Wünsche durch Gedanken, sondern Gedanken durch 
Wünsche gelenkt; und steht schon im Begriff des Wunsches die affektive 
Komponente implicite im Vordergrunde, so gilt um so mehr von Hyste- 
rischen, dass hier die Wünsche den oft rasch wechselnden Affekt- 
situationen entsprossen sind. Die dadurch gesetzten Suggestionen, es 
sind oft nur fortgeleitete Suggestionen, denn schon die Wunschidee ist 
meist auf suggestirem Wege zustandegekommen, brauchen dabei keines- 
wegs aus der Aussenwelt zu stammen, sie entstehen sehr häufig auch 
in der Psyche der Hysterischen (Autosuggestion). Und im letzteren 
Falle ereignet sich oft etwas sehr Merkwürdiges: Schon der Normale 
glaubt ja bekanntlich gerne, was er wünscht, noch mehr aber gilt das 
von den so eminent suggestiven und autosuggestiven Hysterischen und 
im weiteren Sinne überhaupt von allen, die zu psychogenen, d.h. durch 
Gemütsbewegungen selber veranlassten psychischen Reaktionszuständen 
disponiert sind; da nun aber das Leben der Verwirklichung solcher 
Wünsche bekanntermassen sehr gewöhnlich harte und unübersteigliche 
Schranken setzt, flüchtet sich mit Zuhilfenahme der Phantasie — welche 
Bedeutung gerade diese für die Entstehung gesunder, ganz insbesondere 
aber krankhafter Ideen hat, das wird uns später noch beschäftigen — der 
Geist in die Gefilde des Wunschtraumes und schafft sich so, wenn 
auch nur subjektiv und imaginär jene Situation, die seinen Wünschen 
entspricht; die besondere „Spaltbarkeit“ der hysterischen Persönlichkeit 
(auch darüber werden wir noch sprechen) trägst das Ihrige dazu bei, 
um die betroffene Person in nicht wenigen Fällen im Sinne dieses er- 
träumten Ideenkomplexes auch handeln, „delirieren“ zu lassen. 
In manchen Fällen ist die Psychogenese durch die Wunschtraum- 
situation des hysterischen Delirs leicht aufzulösen und zu durch- 
schauen, ganz insbesondere oft in hysterischen Grössendelirien, wo 
dann solche Kranke Christus oder Heilige oder Reformatoren oder 
sonst etwas in recht plastisch-theatralischer Weise und mit grossem und 
ostentativrem Aufwand von Affektäusserung mimen: oder in erotisch 
gefärbten hysterischen Delirien, in denen gleichfalls oft ein grosses Mass 
affektiver Pose, übrigens stets von lebhafter und natürlicher Färbung, 
an den Tag gelegt wird. Andere Male aber kommt es zu recht interes- 
santen Verschiebungen, ganz wie im normalen Seelenleben, und es 
sind nicht zuletzt gerade solche Verschiebungen, welche der sogenannten 
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„psyehoanalytischen“ Richtung und deren Auswüchsen Nahrung 
gegeben haben. Zwei Beispiele, das erste schon von Raimann verar- 
beitet: Eine Dienstmagd wird in einem Verwirrtheitszustande, der sich 
bei näherer Betrachtung als ein hysterischer Dämmerzustand erweist, 
in die Irrenanstalt eingebracht; hier läuft sie eines Tages umher mit 
den Zeichen hochgradigster Erregung, reagiert auf das, was aus der Um- 
gebung kommt, in keiner Weise, schreit nur unausgesetzt in protestierendem 
Tone und mit lebhafter Mimik: „den Staatsanwalt geht's gar nichts an'“; 
der Fall liegt so, dass die Person sich noch in Gefahr glaubt, wegen Kindes- 
mordes in strafgerichtliche Untersuchung gezogen zu werden, und die 
aus dieser Situation geborenen Gemütserschütterungen haben den hysteri- 
schen Dämmerzustand ausgelöst, in welchem nun die Patientin in ihrer 
Arteine Art Wunschdelirium durchlebt, d. h. in sehr lauter und energischer 
Weise die ihr drohende Strafverfolgung abwehrt; diese Abwehr, dieser 
Protest entspricht natürlich auch einer Wunschsituation, nur ist hier 
sewissermassen das Endglied der Wünsche (Befreitsein von allen Gerichts- 
verfolgungen) in dem Wunschtraum noch nicht erfüllt, sondern die 
Kranke macht einstweilen das Stadium des, wenn ich so sagen dart, 
„Vorwunsches“, des energischen Protestes durch. Ein anderer Fall: 
ein Mann kommt zur Polizei angerannt mit der Selbstanzeige, er habe 
seine Frau erschlagen; gepflogene Erhebungen ergeben, dass die Be- 
schuldigung aus der Luft gegriflen ist; dafür ergibt sich, dass das Ver- 
hältnis zwischen den beiden Eheleuten nicht immer ganz ungetrübt ist 
und dass es wieder einmal einen häuslichen Kontlikt gesetzt hat; im 
Laufe dieser Auseinandersetzung stieg in dem affekterregbaren Gemüte 
des zu psychogenen Reaktionen disponierten Mannes wohl der Wunsch 
auf: „wenn ich die Alte nur schon los wär’!“; der Wunsch drängte 
natürlich seiner mächtigen Affektbetonung entsprechend zur Tat, aber 
deren Verwirklichung stehen die stärksten inneren und äusseren Hem- 
mungen entgegen; dieser „tragische Konflikt“ treibt, da ja also eine 
andere Umsetzung der inneren Spannung nicht möglich ist, in dem 
Sturme der inneren Erregung zu der Scheinlösung des Wunschtraumes, 
den der Mann nun delirant durchlebt; aber da natürlich der erste 
Akt des Wunschtraumes nicht zu erfüllen ist, debütiert unser Patient 
gleich mit dem zweiten Akt: Selbststellung nach der wunscherträumten 
Tat, und entlädt so gleichsam surrogativ die innere Erregung; wie 
so gewöhnlich, entspricht aber der mächtigen pathologischen Affekt- 
erregung ein Zustand schwerster Bewusstseinstrübung mit konsekutiver 
Erinnerungslosigkeit: der gute Mann weiss hinterher, nach dem „Er- 
wachen“ aus dem Delirium, von dem ganzen Hergang nichts, wie mit 
dem Locheisen ist dieser aus der Kontinuität seines Bewusstseins heraus- 
geschlagen {was ja von den meisten Dämmerzuständen gilt, nicht gerade 
nur von den hysterischen.. Wir haben da also einen Mechanismus 
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abnormer Ideenbildung vor uns, im Rahmen eines psychogenen (hysteri- 
schen) Dämmerzustandes, gebahnt durch eine gewaltige Affektwelle, die 
das Bewusstsein überflutet und zur Trägerin einer Ideenkette geworden 
ist, die im seelischen Gleichgewichtszustande keine Aussicht gehabt 
hätte, sich bis zur Vollendung durchzuringen oder sogar das Handeln 
des Individuums entscheidend zu beeinflussen, sei es auch nur unter 
Überspringung des ersten Aktes dieses Handelns; solche Bildungen sind 
dem psychischen Äquilibrium fremd. 

Wir wollen jetzt auf einem Modus krankhafter Ideenbildung zurück- 
kommen, den wir schon früher kurz gestreift haben. Auch hier werden 
wir am besten von psychologischen Verhältnissen ausgehen. Der soge- 
nannte „Charakter“ des Einzelindividuums, worunter wir die habi- 
tuelle Art desselben, affektiv und handlungsmässig zu reagieren, ver- 
stehen können, stellt nichts Einheitliches dar, sondern ist eigent- 
lich ein ziemlich komplexes Gebilde und ist vor allem nicht zu 
allen Zeiten ein und derselbe. Es gibt da bei manchen Indi- 
viduen endogen betonte, zuweilen sogar eine gewisse Periodizität ver- 
ratende Änderungen bzw. Schwankungen, von denen es Übergänge zu 
manchen „periodischen“, aber auch zu manchen epileptischen Irreseins- 
formen gibt; hierher gehören beispielsweise periodisch auftretende Zu- 
stände krankhafter Impulsivität (sexuelle und andere Impulse), welche 
dem „intervallären“ Seelenleben fremd, dem Denken, Fühlen und Han- 
deln des Individuums während der Dauer ihres Bestehens ihren Stempel 
aufdrücken. Es treten dann Ideen auf, die keineswegs immer, wie dies 
so häufig bei den noch später zu würdigenden Zwangsmechanismen der 
Fall ist, von dem Individuum als fremd empfunden werden, ja die 
sogar vielmehr während des „Ausnahmezustandes* einen integrierenden 
Bestandteil seines Bewusstseinsinhaltes nicht nur, sondern auch seiner 
Persönlichkeit ausmachen. Ferner ist es bekannt, dass unter Gift- 
wirkung, z. B. unter Alkoholwirkung Charakterverschiebungen in der 
Art vorkommen, dass Ideen auftreten und das Handeln des Individuums 
bestimmen, welche dem Habitualzustande vollkommen fremd sind. Wir 
brauchen aber nicht so weit zu gehen: mächtige Affektbewegungen ver- 
ändern die Persönlichkeit in einer Weise, dass das Denken und Handeln 
oftmals nach vollkommen anderen Motiven vor sich geht als im Stim- 
mungsgleichgewicht; „wir erkennen uns selbst nicht wieder“, sobald die 
affektive Ruhelage wieder eingekehrt ist, finden unsere ureigensten Ge- 
danken und Handlungen, soweit sie im Affekt zustande gekommen sind, 
geradezu befremdend, vermögen sie nicht mit unserem übrigen Ich zu 
identifizieren, nicht als Ausflüsse unserer Persönlichkeit anzuerkennen. 

Kommen wir aber dann ein nächstes Mal aufs Neue in einen 
gleichen oder ähnlichen Affekt, dann schiessen oft jäh Motive und Ideen 
des früheren Affektsturmes, die uns seinerzeit regiert hatten, wiederum 
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auf, und da agnoszieren wir sie sogleich wieder als die unsrigen: über 
ein weites „Intervall“ stellt sich sogleich und mit oft photographischer 
Treue die Kontinuität mit der früheren Affektpersönlichkeit wieder her. 
Aber auch in weniger stürmischer Affektbewegung, z. B. in jener affek- 
tiven und motorischen Anregung, in der etwa wissenschaftliche und 
sonstige geistige Tätigkeit vor sich geht, kommen gar nicht selten Ideen 
zustande und werden eventuell schriftlich niedergelegt, die uns zu an- 
deren, ruhbigeren Zeiten zuweilen beinahe fremd anmuten, wiewohl sie 
ureigensten geistigen Eigenbau und oft keineswegs solchen schlechtester 
Art vorstellen; und zwar findet sich dieses Phänomen keineswegs nur 
bei latent „periodischen“ Individuen, wie man sehr schön sehen kann, 
wenn man sich selber gleichsam die Peitsche gibt und sich aus einem 
Zustande der Indifferenz, vielleicht sogar der Trägheit heraus gewalt- 
sam „in Schwung“ versetzt: der psychische „Turgor“, der eben jener 
leichten Affekterregung entspricht, stellt sich dann mit der Zeit schon 
ein, sowie die Maschine in Gang gebracht ist. Von solchen „physiolo- 
gischen Ausnahmszuständen“ und den darin zustandegekommenen 
Ideen führen nun auf dem Wege über die leichten Psychopatbhien, die ja 
ein Grenzgebiet darstellen, zweifellos Übergänge hinüber zu der rät- 
selhaften Erscheinung der schweren Persönlichkeitsspaltungen und -Ver- 
doppelungen, die demnach in gewissem Sinne manche Wurzeln in nor- 
malem Seelenleben besitzt. 

Unter pathologischen Umständen, bei krankhaften Persön- 
lichkeitsspaltungen kommt es nun sehr gewöhnlich und natürlich 
auch zur Bildung krankhafter Ideen. Von der Hysterie und den Vor- 
kommnissen bei dieser, die hierher einschlagen, war ja schon die Rede. 
In noch weit umfänglicherem und tiefgreifenderem Ausmasse sehen wir 
derlei Persönlichkeitsspaltungen bei der Epilepsie und bei gewissen Ver- 
giftungszuständen. Insbesondere vermag bei alkoholintoleranten dege- 
nerativen Persönlichkeiten Zufuhr kleinster Aikoholmengen bereits 
schwere Persönlichkeitsstörungen herbeizuführen, in denen Ideenver- 
bindungen auftreten, die selbst verbrecherische Antriebe, insbesondere 
zu brutalen Gewalttaten, die aus Angst oder Reizbarkeit und den ent- 
sprechenden Ideen geboren sind, bahnen resp. deren Umsetzung in 
Handlungen erleichtern; Antriebe, die der habituellen Persönlichkeit 
absolut fremd sind. Ausnahmszustände krankhafter Art (nur die toxisch 
bedingten pflegen kurzfristiger zu sein und die Giftwirkung nicht lange 
zu überdauern), können sich oft über Tage und selbst Wochen hin- 
ziehen, und es können in solchen Ausnahmszuständen (von den hysteri- 
schen wissen wir es bereits) ziemlich komplizierte Handlungen und Hand- 
lungsserien zustandekommen. Die Bewusstseinsveränderung besteht eben 
in sehr vielen Fällen dieser Art weit weniger in einer Störung der 
elementaren Funktionen als in einer dynamischen Verschiebung der 
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Komponenten des Charakters. Es kommt so eine temporäre Verrückung 
der Persönlichkeit zustande, die oft eine so schwerwiegende ist, dass 
sich eine Kontinuität im Bewusstsein mit der habituellen Persönlichkeit 
nicht herstellen lässt; dem entspricht dann nach dem Aufhören des 
Ausnahmszustandes Amnesie selbst für einen solchen Ausnahmszustand, 
in dem das betreffende Individuum scheinbar zusammenhängend und 
geordnet gehandelt hat, etwa Reisen unternahm, wie dies ja gleichfalls 
beschrieben worden ist, u. ä. m.; während oft vice-versa im nächsten 
derartigen Ausnahmszustande sich sofort über ein oft lange Zeit wäh- 
rendes Intervall die Bewusstseinskontinuität mit einem lange zurück- 
liegenden früheren Ausnahmszustande wieder herstellt; man kann, wenn 
man ein Beispiel aus der Physik heranziehen will, an die Saiten eines 
Musikinstrumentes denken, von denen jede einzelne dann mitschwingt, 
sobald eine sei es auch räumlich von ihr entfernte, aber schwingungs- 
verwandte Saite angeschlagen wird, aber passiv bleibt, wenn eine räum- 
lich zwar nähere oder selbst benachbarte, aber nicht schwingungsrer- 
wandte Saite ertönt. 

‚In sehr vielen Ausnahmszuständen freilich kommt für die krank- 
hafte Ideenbildung nicht nur der Spaltungsprozess als solcher in Betracht, 
sondern es wirken hier noch ganz andere, aus der krankhaften Hirn- 
läsion sich ergebende Prozesse mit, insbesondere solche halluzinatorischer 
Art. Wir gelangen damit zur Erörterung neuer Quellengebiete krank- 
hafter Ideen. 

Vorerst noch eine kurze Erörterung. Wir haben bisher immer ge- 
sehen, wie es wesentlich Affekte sind, welche die vornelmsten Trag- 
flächen der Ideenbildung vorstellen; die Mehrzahl unserer Ideen, von 
den einfacheren, wenn nur gegliederten Assoziationsfügungen bis zur 
zusammengesetzten Schlusskette kann gar nicht gedacht werden ohne 
Intervention von Zielvorstellungen, ohne den affektiven Untergrund des 
Interesses, dieser vornehmsten Gebärerin alles zielbewussten Denkens. 
Aber auch uuter pathologischen Verhältnissen, ja gerade unter solchen 
wird es zur Evidenz klar, wie häufig und wie gewöhnlich krankhafte 
Ideenbildung auf Affektstörungen zurückgeht, und selbst im folgenden, 
wo wir die Entstehung krankhafter Ideengebilde auf Grund mehr oder 
weniger reiner „Verstandesstörungen“ erörtern werden, werden 
wir noch vielfach sehen, wie selbst in diesen Fällen immer wieder die 
affektive Komponente aus dem Hintergrunde hervorlugt. 

Ehe wir aber die Störungen der Vorstellungsverbindungen er 
deren Folgeerscheinungen erörtern, haben wir zunächst ganz kurz einer 
Eventualität zu gedenken, die zwar für gewöhnlich weniger in Betracht 
kommt, gerade unter pathologischen Verhältnissen jedoch eine gewisse 
Rolle spielt. Wir sprechen von den autochthonen Ideen. Es gibt 
nämlich Ideen, die auch unter normalen Umständen auftretend ganz olıne 
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Zusammenhang erscheinen mit irgendeinem gerade vor sich gehenden 
Assoziationsablauf, die selbst bei sorgsamster Analyse nirgends in ihn sich 
einfügen lassen, nicht einmal entferntere Teil- oder allgemeine Bezieh- 
ungen zu seinen Gliedern verraten. Man kann diese autochthonen Ideen 
(in freier Anlehnung an Wernicke so genannt) ım wörtlichsten 
Wortsinne eben wegen ihres plötzlichen und unvermittelten Auftretens 
Einfälle nennen; nach der Ansicht mancher Psychologen geschieht frei- 
lich ein solcher Einfall niemals gesetzlos, sondern die Verknüpfungen, 
die er mit der bewussten assoziativen Umgebung hat, sind in unbe- 
wussten resp. unterbewussten Beziehungen gegeben. Es mag zum Teil 
auch wirklich stimmen, dass aus der Bewusstseinsreserve, welche wir 
Unterbewusstsein nennen, und in der zweifellos, ohne dass diese Vor- 
gänge eben an die Bewusstseinsoberfläche gelangen, fortwährende Ver- 
änderungen und Verschiebungen und z. T. Verschiebungen, die eine ge- 
wisse Parallele besitzen mit solchen an der Bewusstseinsoberfläche, vor 
sich gehen, oft also scheinbar unvermittelt und doch nicht zufällig Be- 
ziehungen blitzartig emportauchen zwischen einem gerade im Ober- 
bewusstsein vor sich gehenden Assoziationsprozess und irgendeinem in der 
Tiefe lagernden Assoziationskomplex, ohne dass diese Beziehungen lo- 
gisch einleuchten würden. Erinnern wir uns aber dessen, was wir an 
früherer Stelle über Verstandes- und Gefühlslogik ausgeführt haben. 
Es ist sehr möglich und für gewisse Fälle sogar als sicher zu be- 
trachten, dass die logische Brücke zwischen einem bewussten Assozia- 
tionsablauf und einer plötzlich in denselben hineinplatzenden „auto- 
chthonen“ Idee im Grunde hergestellt wird durch affektive Be- 
ziehungen, durch ein affektives Bindeglied, dessen Rolle als solches 
nur unklar oder gar nicht zu Bewusstsein gelangt; das will besagen, die 
Aflektkomponente (und das Freisteigen einerIdee geht. wohl meistenteils 
mit einer gewissen Affektbewegung einher) eines Komplexes kommt be- 
kanntermassen oft früher zu Bewusstsein als seine intellektuellen Be- 
standteile, und oft ist sie das einzige, was davon überhaupt zu Bewusst- 
sein kommt; wir sind nun aber eben nicht gewohnt, die Affektlogik 
als solche zu werten, sind darauf eingestellt, die Dinge verstandeslogisch 
zu werten, und daher erscheinen uns die Zusammenhänge in solchen 
Fällen oft nicht gegeben, wo sie doch, nur in anderer Form, existieren. 
So mag manche autochtlione Idee ganz strenge genommen gar keine 
sein. Geben wir aber trotzdem die Möglichkeit zu, dass wirklich im 
strengsten Sinn des Wortes ein unvermitteltes, von rein assoziativen, 
aber auch affektiven Hilfen gänzlich unabhängiges Auftauchen assozia- 
tiver Elemente aus der Tiefe an die Oberfläche des Bewusstseins denkbar ist. 

Unter pathologischen Verhältnissen, insbesondere bei degene- 
rativen Individuen komnit es, wie wir annehmen müssen, aus endogenen 
Gründen unter Umständen zu plötzlichen Verschiebungen der 
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Persönlichkeit, die sich äusserlich wenigstens wesentlich in plütz- 
lichen, keinen Zusammenhang mit der früheren Kontinuität des Be- 
wusstseinsinhaltes zeigenden Verschiebungen des Vorstellungsinhaltes 
präsentieren; ein Seitenstück zn jenen oft plötzlichen Affekt- und Cha- 
rakterverschiebungen, wie wir sie au früherer Stelle erörtert und gewürdigt 
haben, die ja ihrerseits sekundär, wie wir wissen, Verschiebungen auch 
des Bewusstseinsinhaltes und der Ideenproduktion setzen. Die ver- 
wandten Fälle, von denen wir jetzt sprechen, zeichnen sich dadurch 
aus, dass hier die plötzliche, einfallsmässige Verschiebung des Bewusst- 
seinsinhaltes, insbesondere im Sinne von Grössenideen, der krankhaften 
Episode (eine solche kann von verschiedener Dauer sein: Stunden bis 
Tage) gewissermassen den Stempel aufdrückt (pathologischer Ein- 
fall im Sinne Bonhöffers). Natürlich darf man sich nicht vorstellen, 
dass mit einer blossen Ideenverschiebung {nicht selten handelt es sich 
um veritable Wahngebilde, insbesondere Grössenwahnideen, die da auf- 
treten; wir werden über die eigentlichen Wahnideen noch an späterer 
Stelle ausführlich berichten) alles abgetan sei, sondern es handelt sich 
hier in der Regel um veritable Persönlichkeitsverschiebungen, um veri- 
table Ausnahmszustände, in denen die ganze Persönlichkeit, also nicht 
nur das Denken, sondern auch das Fühlen und Handeln im Sinne der 
dominierenden Ideen temporär verändert erscheinen; nur dass die reine, 
einfallınässige Denkverschiebung gewissermassen am auffälligsten er- 
scheint, während in anderen Fällen von Ausnahmszuständen Fühls- oder 
Charakterverschiebungen mehr die Führung zu übernehmen scheinen. 
Aber die innere Verwandtschaft aller dieser Dinge ist unleugbar. Wir 
finden solche pathologische Einfälle ganz so wie andere Ausnahms- 
zustände besonders bei hierzu disponierten labilen Psychopathen; sie 
mögen aber vielleicht manchmal auch Äquivalente tieferer (hysterischer, 
epileptischer) Psychosen sein. 

Wir haben — diese Feststellung zielt sich fast wie ein roter Faden 
durch unsere bisherigen Darlegungen — die eminente Bedeutung des 
Affektiven für die Bildung der Ideen unterstrichen. Nun zu einem hier 
bisher noch nicht gewürdigten Spezialfall. Begehrungs- und Wunsch- 
vorstellungen bedürfen, um solche überhaupt zu sein, einer mit ihnen 
einhergehenden Lustbetonung. Wir wollen nun hier nicht elementar- 
psychologische Fragen erörtern, und daher nicht auf die letzten Dinge, 
auf die Genese der Lust- und Unlustgefühle, auf ihre elementaren Be- 
ziehungen zu den Vorstellungen im allgemeinen eingehen. Wir begnügen 
uns mit der empirisch hinreichend gestützten Feststellung, dass de 
norma, wie wir wissen, bestimmte Beziehungen und enge Verknüpfungen 
bestehen zwischen Lust- und Unlustgefühlen und bestimmten Vor- 
stellungen; wobei allerdings einschränkend bemerkt werden muss, dass 
die Ambivalenz (Bleuler), von der schon früher die Rede war, 
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auch hier einen Wechsel ermöglicht: ein und dieselbe Vorstellung er- 
weckt in der einen Situation Lustgefühie, in der anderen nicht, eine 
Lieblingsspeise kann einem verekelt werden, wenn sie einem von allzu 
wolhlmeinenden Küchengebietigern tagaus tagein vorgesetzt wird, u.ä. m. 
Nun existieren Fälle, und zwar sehr häufige Fälle, wo sehr elementare, 
eingewurzelte und charakteristische Verquickungen zwischen bestimmten 
Vorstellungen und den elementaren Gefühlen gestört und selbst ins 
Gegenteil verkehrt sind. Der bekannteste und wichtigste Spezialfall 
ist gegeben durch die Fehleinstellung (bis zur Verkehrtein- 
stellung) im Bereich des geschlechtlichen Fühlens. Am ex- 
tremsten liegt die Sache, wenn die sexuelle Begierde nach Individuen 
des gleichen Geschlechtes gerichtet, also eine Vorstellung lustbetont ist, 
die beim reifen, vollwertigen, gesunden Menschen nur von Unlust, Ekel, 
Abscheu eskortiert wird. Häufiger noch sind Perversionen des ge- 
schlechtlichen Fühlens, die nicht so sehr extrem sind, oder schon durch 
die Gradsteigerung die Abnormität verraten; z. B. die Steigerung der 
normaliter gerade nur angedeuteten „sadistischen“ Strebungen beim Manne, 
der physiologisch angedeuteten „masochistischen“ Strebungen beim Weibe 
ins Extreme, oder eine Umkehr dieses Massverhältnisses; oder die 
Steigerung der in diskreter Abschwächung sehr gewöhnlichen, akzesso- 
rischen sexuellen Fetischgelüste, die sonst nur bahnend für die eigent- 
liche Geschlechtserregung wirken, zur Hauptsache, zum Hauptwunsche; 
oder das Verlangen nach unreifen Individuen als sexuellen Partnern; 
und noch zahlreiche andere Abnormitäten, deren Detailaufzählung hier 
nicht beabsichtigt ist. Es können solche Anomalien in degenerativem 
Boden wurzeln und alsdann habituell sein; sie können aber auch epi- 
sodisch (wie wir annehmen, als Ausdruck eines für gewöhnlich latenten 
„zweiten“ Charakters; vgl. oben) auftreten oder als Teilausdruck einer 
erst im späteren Individualleben sich entwickelnden Psychose (insbeson- 
dere häufig bei beginnender senilen oder anderen Rückbildungspsychosen). 
Eine gute lilustration für den Satz von der Unschärfe der Grenze 
zwischen seelischer Norm und seelischer Abnormität liefert auch auf 
diesem Gebiete die Tatsache, dass Andeutungen sexuell perversen Füh- 
lens, insbesondere „amphoteren“ Fühlens in dieser Hinsicht sich bei 
Jugendlichen, unreifen Menschen gewöhnlich finden, und dass bestimmte 
Milieuumstände (Zusammendrängen von Männern in Kasernen, Gefäng- 
nissen, Klöstern etc.) eine Verquickung der geschlechtlichen Begierde 
etwa mit perversen Vorstellungen erzwingen können bei Menschen, die 
sonst normal empfinden. Notabene sei noch bemerkt, dass sich Ge- 
fühlsperversionen auch anderwärtig finden, z. B. im Gebiete des Ess- 
triebes; so zeigen Hysterische oder Gravide häufig eine Vorliebe für 
saure oder ekelhafte Speisen. ‚Ja, es gibt sogar, wie bei manchen Hyste- 
rischen oder beim „Masochismus“, eine perverse Wollust am Schmerz. 
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Wir gelangen nun zur Erörterung der eigentlich im strengeren 
Sinne assoziativen Störungen und ihrer Wirkungen auf die Ideenbildung. 
Nehmen wir zunächst einmal Störungen im Assoziationsab- 
laufe; Hemmung suwohl wie Erleichterung desselben müssen na- 
turgemäss die Ideenbildung beeinflussen, und zwar schon als solche, ganz 
unabhängig von etwaigen affektiven Begleiterscheinungen, die ja damit 
allerdings meist innig vergesellschaftet sind. Bleiben wir zunächst bei 
Hemmung und Verlangsamung. Hier tritt ein Minus an Einzel- 
assoziationen in der Zeiteinheit an die Bewusstseinsoberfläche und also 
von solchen untereinander in Verbindung, dem Individuum steht inner- 
halb einer Zeiteinheit nicht eine gleiche Menge von Vorstellungsmaterial 
aus Seinem eigenen Vorstellungsschatze zur Verfügung wie unter nor- 
malen Verhältnissen. Die Folge ist, dass bei solchen Individuen und 
unter solchen Umständen das Bild geistiger Verarmung entstehen und 
geistige Schwäche vorgetäuscht werden wird, ohne streng genommen zu 
bestehen; denn die Bildung zumal komplizierterer Gedankenverbindungen 
geht nur mühsam und unvollkommen vonstatten. Kein Wunder, wenn 
Fälle schwerster melancholischer, aber auch amenter Hemmung in 
früherer Zeit vielfach unter dem Namen der „akuten Demenz“, dem- 
nach unter der Rubrik „Verblödung“ gangbar gewesen sind. Die Krank- 
haftigkeit liegt aber hier lediglich begründet in der temporären Schwie- 
rigkeit der Konzeption von Ideen, in der temporären Schwierigkeit und 
Unvollkommenheit ihrer Verknüpfung untereinander und in ihrer tem- 
porären, also zeitweiligen Unvollständigkeit und Armut überhaupt. 
Darüber hinaus aber pflegen innig mit diesen Störungsformen ver- 
knüpfte Gefühlsmomente ihrerseits ganz bestimmt gerichtete Ideenver- 
bindungen in die Wege zu leiten: dann nämlich, wenn dem Kranken seine 
Insuffizienz mehr oder weniger zu Bewusstsein kommt; in solchen 
Fällen findet sich meist ein melır oder weniger ausgesprochenes Krank- 
heitsgefühl (besonders interessant das zumal mit Partialinsuffizienzen, 
aber auch mit dem Gefühl der gewöhnlich begleitenden psychomotorischen 
Heinmung einhergehende Gefühl der Persönlichkeitsveränderung in 
negativem Sinne — Depersonnalisation — bis zum Gefülil der völligen 
Aufhebung der körperlichen und psychischen Persönlichkeit) und da- 
mit wieder vergesellschaftet ein mehr oder weniger ausgesprochenes 
Krankheitsbewusstsein, und entsprechend der tief wurzelnden indeter- 
ministischen Veranlagung der menschlichen Seele pflegt der Schritt vom 
Minderwertigkeitsbewusstsein, wie es ja in gewissem Sinne jegliches 
Krarkheitsbewusstsein ist, hier, wo die Minderwertigkeit das seelische 
Gebiet betrifft, bis zum Schuldbewusstsein kein sehr grosser zu sein. 
Andeutungen davon finden sich ja bekanntermassen (man vergleiche das 
früher Ausgeführte) schon unter normalen Verhältnissen. Und so geben 
derlei Zustände sehr häufig für das Entstelien von Kleinheits-, Ver- 
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schuldungs- und Versündigungsideen einen fruchtbaren Boden ab. 
Manche dieser Kranken beklagen ihre dank der eskortierenden psycho- 
motorischen Hemmung gegebene affektive Schwerbeweglichkeit, natür- 
lich im Sinne der Selbstbezichtigung, sie klagen, wie es Pfersdorff 
prägnant ausgedrückt hat, mit Affekt über Affektmangel. 

Sehr ausgesprochene und charakteristische Gebilde kommen dann 
zustande, wenn nicht bloss Hemmung, vielmehr eine noch tiefer greifende 
Störung besteht, nämlich nicht bloss Verlangsamung und Erschwerung, 
sondern, wie dies zumal in den akut deliranten und in allen mit Trü- 
bung des Bewusstseins einhergehenden Zuständen überhaupt der Fall 
ist, überdies ein mehr oder weniger ausgesprochenes Abreissen, eine In- 
kohärenz im Assoziationsablaufe; also eine gewissermassen noch ele- 
mentarere Störung derselben, wodurch dann ein Mass von Zusammen- 
hangslosigkeit des Gedankenganges resultiert. Die Folge muss sein, 
dass nun etwas sich noch viel schärfer und in noch höherem Grade 
herausbildet, was man andeutungsweise schon bei einfacher Hemmung 
findet: nämlich eine Zerreissung der Bewusstseinszusammenhänge, eine 
Unfähigkeit, die im Momente gewonnenen Eindrücke (und oft besteht 
auch eine gleichsinnige Störung der Auffassung) mit dem Schatze der 
persönlichen Erfahrungen zu verbinden. Auf solcher Verbindung beruht 
aber alle Orientierung, sei es, dass wir die aus der Umgebung emp- 
fangenen Eindrücke mit räumlichen Vorstellungen aus früherer Zeit 
vergleichen und dadurch zu einem entsprechenden Orientierungsurteil 
gelangen (Orientierung im Raume), sei es, dass wir eine zeitliche Kon- 
stellation durch Abschätzung ihres Verhältnisses zur Vergangenheit 
richtig einzuordnen imstande sind, sei es, dass wir überhaupt den Zu- 
sammenhang der gegebenen Situation mit den Vorstellungen früherer 
Erlebnisse unserer Persönlichkeit zu verbinden vermögen; und so sehen 
wir, sobald diese elementaren Mechanismen gestört sind, Störungen der 
örtlichen, zeitlichen, aber auch der eigenpersönlichen Orientierung, die 
Kranken „kennen sich nicht mehr aus“, sie wissen nicht, wo sie sind, 
wissen weiter nicht, wer oder was ihre Umgebung vorstellt, sie kennen 
nicht den Monat, den Tag, die Stunde, sie können nicht sagen, wie 
lange sie sich irgendwo befinden, können nicht sagen, was sich in einem 
bestimmten Zeitraum abgespielt hat, vermögen sich überhaupt nicht 
Rechenschaft zu geben über die zeitlichen Zusammenhänge ihrer eigenen 
Persönlichkeit, so dass praktisch in derlei Fällen auch eine vorüber- 
gehende Gedächtnisstörung resultiert. Sehr häufig, namentlich unter 
bestimmten Verhältnissen, kommen, ganz abgesehen von der Desorien- 
tierung, sogar bestimmt gerichtete falsche Vorstellungsverbin- 
dungen in bezug auf die Orientierung zustande; die Domänen solcher 
Vorkommnisse sınd die Amentia, die Delirien und die Dämmerzustände. 
Natürlich gibt es da allenthalben Massabstufungen, von den leichtesten 
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Graden, wo die Kohärenz- respektive Orientierungsstörung gerade eben 
diskret angedeutet ist, bis zu den schwersten, wirklich schwersten Blöd- 
sinn imitierenden Formen. 

Dass endlich auch Beschleunigung des Gedankenganges, wie sie 
insbesondere unter der Einwirkung mancher Gifte (Morphin) zustande 
zu kommen scheint, ihren Einfluss auf die Ideenbildung nicht verleugnen 

wird, liegt klar zutage. — Bemerkt sei nur, dass die manische soge- 
_ nannte Ideenflucht nicht auf eigentliche Beschleunigung des Ideenganges 
zurückgeht, sondern sehr wahrscheinlich wurzelt einmal in einer Er- 
leichterung psychomotorischer Antriebe (Kraepelin und seine Schule), 
die für die Manie so charakteristisch ist und dem gehobenen Kraftge- 
fühl des Maniacus die Hauptunterlage abgibt (es werden demnach also 
mehr Ideen in der Zeiteinheit laut als unter normalen Verhältnissen), 
und dann in einer eigenartigen Störung der Aufmerksamkeit (Liep- 
mann), die sich gewissermassen an jeden neuen, von aussen kommenden 
Sinneseindruck, an jede gerade auftauchende innere Assoziation weg- 
wirft, prostituiert und dadurch einen fortwährenden Wechsel der Leit- 
vorstellungen des Gedankenganges schafft, statt dass, wie es unter nor- 
malen Verhältnissen der Fall ist, der grösste Teil der in der Zeiteinheit 
auftauchenden Assoziationen unterdrückt und gar nicht zur vollen 
Reifung gebracht würde, weil die den Gedankengang zielbewusst regelnde 
und beherrschende Leitvorstellung da eben nicht fortwährend wechselt. 
Keineswegs immer — es gibt auch ein Gedankenjagen in depressiv 
gefärbten Zuständen, zumal bei ängstlicher Unruhe —, aber doch sehr 
gewöhnlich geht Ideenflucht, wie z. B. in der Manie und in gewissen 
Intoxikationszuständen (Alkoholrausch) einher mit gesteigertem Kraft- 
gefühl und mit dem Gefühl erhöhter geistiger Leistungsfähigkeit (eigent- 
lich eine Selbsttäuschung, denn es handelt sich nur um einen Fortfall 
oft recht hochwertiger Hemmungen), und demgemäss besteht nicht nur 
in der Regel kein Krankheitsgefühl und kein Krankheitsbewusstsein, 
sondern oft geradezu ein Gefühl erhöhter Validität und dementsprechend 
ein mächtig gesteigertes Selbstbewusstsein, auf welcher Grundlage auch 
veritable Grössenwahnideen erwachsen können; ein Teil davon trägt 
freilich mehr den Stempel kraftmeierischer Renommage. 

Gedächtnisstörungen müssen natürlich einen sehr guten Nähr- 
boden abgeben für die Entwickelung krankhafter Ideen. Für die nor- 
male Ideenbildung ist es ja von ausschlaggebender Bedeutung, dass die 
Individualgeschichte der Person, dass die Erlebnisse ihr vorstellungs- 
mässig stets zur Verfügung stehen, weil ja sonst eine organische Ein- 
gliederung neuer Eindrücke in die psychische Gesamtpersönlichkeit gar 
nicht möglich ist. Besteht nun eine Störung des Gedächtnisses und 
seiner Funktionen, dann muss naturnotwendigerweise die Einordnung 
der Neueindrücke auf Fehlwege geraten, und damit ist eine Basis für 
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die Entwickelung abnormer Gedankenverbindungen geschaffen. Es sind 
dabei mehrere Spezialfälle möglich, zwischen denen selbstredend sowohl 
Übergänge als auch Kombinationen möglich, ja sogar sehr gewöhnlich 
sind. Einmal kann die Tenazität des Haftens der Neueindrücke, die 
Merkfähigkeit herabgesetzt sein; alsdann resultieren natürlich schwere 
Örientierungsstörungen, die Kranken wissen nicht nur nicht, wo sie 
sich befinden, sondern infolge des Vordrängens vager Reminiszenzen in 
das durch den Ausfall von Gegenwartsmaterial gegebene Vakuum werden 
geradezu falschen Orientierungsvorstellungen die Wege gebahnt; der 
Kranke wähnt sich versetzt in je nach dem Grade der Störung ver- 
schieden weit zurückliegende früliere Zeitabschnitte und Situationen 
oder in ganz heterogene, gleichsam willkürlich von dem funktionierenden 
Bewusstseinsanteil erfundene Situationen, indes er die reale Umwelt 
nicht agnosziert oder falsch identifiziert oder, falls der Identifikations- 
prozess als solcher sich wirklich in irgend einem Momente vollzieht, 
immer wieder die gewonnene richtige Erkenntnis rasch vergisst. Im 
sogenannten Korsakoffschen Symptomenkomplex, bei den senilen und 
arteriosklerotischen Zuständen, aber auch bei der Amentia und in 
aknten deliranten Zuständen verschiedenster Art sind derlei Dinge 
etwas recht Gewöhnliches. In vielen Fällen, insbesondere in senilen 
Zuständen, tritt zur Störung der Merkfähigkeit für Neueindrücke noch 
eine Beeinträchtigung des Gedächtnisses im weiteren Sinne für das 
in früheren Lebensabschnitten gewonnene Vorstellungsmaterial: es sind 
mehr oder weniger weitreichende Ausfälle der psychischen Individual- 
geschichte aus dem Bewusstsein zu verzeichnen, und die Folge ist, dass 
sich sehr weitgehende Bewusstseinsstörungen etablieren; solche 
Personen vermeinen z. B. oft um Jahre, ja Jahrzehnte jünger zu sein, 
sie wähnen sich in weit zurückliegende Lebensperioden versetzt, sie 
richten selbst ihr Handeln, namentlich aber ihr sprachliches Handeln 
darnach ein, und es können sich daraus recht barocke Situationen er- 
geben, wenn etwa z. B. so ein steinalter Meergreis starte pede zum 
Stelldichein mit seinem Mädel will und nur vergessen hat, dass das vor 
einem halben Jahrhundert aktuell war, aber jetzt — —! 

Dass Sinnestäuschungen zur Entstehung krankhafter Ideen 
den Anlass geben können, wurde bereits früher angedeutet. Wir können 
sagen, dass wir hier zweifellos eines der wichtigsten Quellengebiete 
krankhafter Ideen vor uns haben. Nicht als ob etwa die Halluzination 
als solche schon immer auch die krankhafte Idee zur Konsequenz 
hätte, o nein! Es gibt nicht wenige Fälle, wo Sinnestäuschungen als 
solche durchaus erfasst werden, wo dem halluzinierenden Individuum 
ihr Charakter als solcher gar nicht zweifelhaft ist. Man erinnere sich 
da nur an die vor dem Einschlafen auch bei normalen Individuen, 
namentlich aber im Zustande der Übermüdung oder Überreizung auf- 
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tretenden sogenannten hypnagogen Halluzinationen; aber auch kompli- 
ziertere Sinnestäuschungen, in manchen Fällen sogar sogenanntes Ge- 
dankenlautwerden, werden zuweilen von den daran leidenden Personen 
als solche erkannt, und bilden dann isolierte, nicht weiter im Sinne be- 
stimmter Ideenrichtungen verarbeitete Einzelfiguren im Tableau des Ge- 
sammtbewusstseins; und zuweilen werden auch in veritabler Geistes- 
krankheit Sinnestäuschungen als solche mehr oder weniger klar erkannt. 
Eine Art Grenzfall stellen die nicht allzu seltenen Halluzinationen auf 
Grundlage von Ohrerkrankungen dar: sie werden nicht selten als solche 
erkannt, andere Male aber, zumal bei ohnehin bestehender Psychose 
(and zumal bei Schwerhörigen und Tauben sind, wie neuestens erst 
wieder Kräpelin betont hat, Wahnbildungen nichts ganz Ungewöhn- 
liches) werden sie mit ein Teil des Inhalts der Psychose. Bei der 
grossen Mehrzahl der Halluzinierenden verhält sich jedoch die Sache sehr 
eindeutig: die Sinnestäuschungen werden da zu einer schier unversiegbaren 
Quelle von Ideengebilden, die man ihrer krankhaften Wurzel wegen 
natürlich unbedingt krankhafte nennen muss. Die sich darbietenden 
Bilder sind nun aber natürlich sehr verschieden von Aussehen, je nach 
der Art und der Menge der Sinnestäuschungen und je nach dem Cha- 
rakter des Grundprozesses. Wo reichliche Halluzinationen von verschieden- 
artigster Färbung und in bunt wechselnder Folge die Szenerie beherr- 
schen, dort gilt natürlich auch in der Regel ein Gleiches von den auf 
solcher Grundlage zustande gekommenen Ideen; das können wir ins- 
besondere bei allen halluzinatorischen Verwirrtheitszuständen sehen; 
hier wechseln die Bewusstseinsinhalte meist in raschester und buntester 
Folge, und abgesehen von der Inkohärenz der Assoziationen, auf deren 
Konto, wie wir schon wissen, ein gewisser Teil der Orientierungs- 
störungen zu buchen ist, sind es vor allem die Halluzinationen, die in 
ihrer wechselnden Gestaltung zu Trägerinnen der wechselnden krank- 
haften Vorstellungsinhalte werden. Dem entspricht denn auch die 
Färbung dieser letzteren: so wähnen die Kranken beispielsweise Geister, 
Gespenster, Seelen verstorbener Personen, Fratzen und phantastische 
Tiergestalten u. dgl. m. zu erblicken; oder sie vermeinen, ähnliche, 
vielfach wunderbare Dinge, Klänge, Musik, Kanonengebrüll, schimpfende 
Stimmen, ganze Diskurse u. a. zu hören; oder sie glauben Leichen- 
geruch zu verspüren, Gift zu schmecken, von geheimnisvollen Kräften 
bearbeitet zu werden, in den Himmel hinauf zu entschweben, in Ab- 
gründe hinab zu stürzen; kurz die Kranken leben oft in einer imagi- 
nären, phantastischen Märchenwelt, die, meist bunt wechselnd in ihren 
einzelnen Bildern, die bald freundlich angenehm, bald schreckhaft und 
feindlich anzusehen sind, ihren Ideeninhalt ausmacht. In anderen Fällen, 
zumal im Delirium tremens vermeinen sich die Kranken zwar gleich- 
falls in irreale Situationen versetzt, allein dem trivialen Inhalt der 
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Sinnestäuschungen und der damit zumeist Hand in Hand gehenden 
Illusionen konform in mehr alltägliche, ihrem gewöhnlichen Gesichtskreise 
entsprechende Lagen (Arbeit, Wirtshaus). In epileptischen Delirien ist 
dagegen der Vorstellungsinhalt — allerdings nicht nur, denn es ent- 
spricht das bis zu einem gewissen Grade schon dem habituellen frömm- 
lerisch-bigotten Geisteszustande vieler Epileptischer, aber doch sehr 
wesentlich mit unter dem Einfluss der Sinnestäuschungen — oft ein 
übersinnlicher oder religiöser. In hysterischen Zuständen wiederum ver- 
raten die Sinnestäuschungen sehr gewöhnlich mehr oder weniger nahe 
Beziehungen zu aifektbetonten Komplexen, und es sind alsdann die de- 
liranten Inhalte, sie seien halluziniert oder nicht, sehr gewöhnlich von 
szenischer Gestaltung, und zwar in der Weise, dass der Kranke 
imaginäre Situationen erlebt, die seinen Wünschen oder Befürchtungen 
oder beiden zugleich entsprechen (Flucht der an ihrem Komplex ver- 
zweifelt würgenden Psyche aus dem Kampfe des Lebens in den Traum 
der Psychose). Wir erinnern uns hier dessen, was wir an früherer 
Stelle über den Inhalt hysterischer Ausnahmszustände ausgeführt haben, 
und es ist insbesondere das von uns angezogene Beispiel einer psycho- 
genen Selbstanzeige, welches uns die übrigens in manchen Fällen nicht 
ganz so leicht zu entwirrende Komplikation der Motive und Komplexe 
aufzeigt, deren Abreaktion im hysterischen Delirium „erlebt“ wird. 
Schon das zuletzt, aufs neue herangezogene Beispiel lässt erkennen, 
dass auch in deliranten Zuständen trotz seiner unverkennbaren Bedeutung 
das halluzinatorische Element allein oft das Zustandekommen krank- 
bafter Ideen nicht erklärt. Es liegt hier vielmehr eine tiefergreifende 
Bewusstseinsverfälschung vor, die wir im weitesten Wortsinne 
(siehe später) bereits zu den wahnbildenden rechnen dürfen. Wir haben 
bisher jene halluzinatorischen Zustände erörtert, die vorübergehender 
Natur sind und in denen daher auch die halluzinatorische Ideenkonstel- 
lation nur eine Episode im Seelenleben darstellt. Es gibt nun aber 
auch chronische Krankheitszustände, zu denen Halluzinationen als ein 
das Denken entscheidend beeinflussender Bestandteil gehören. Insonder- 
heit ist dies der Fall bei den chronischen wahnbildenden Prozessen: 
hier ist dann allerdings ein gewisser innerer, man wäre fast versucht 
zu sagen logischer Zusammenhang zwischen Wahngebilden und Sinnes- 
täuschungen namentlich bei den eigentlich paranoischen Prozessen keine 
Seltenheit, so dass man gerade da oft nicht sicher zu sagen vermag, 
bis zu welchem Ausmasse die Entstehung und Gestaltung einer krank- 
haften Idee auf Sinnestäuschungen, bis zu welchem Masse sie lediglich 
auf die Wahnbildung als solche zurückzuführen ist. Immerhin aber ist 
es recht bemerkenswert, dass die Wahnbildung in derlei Fällen ihrem 
Inhalte nach von bestimmten halluzinatorischen Elementen stark beein- 
flusst wird, insbesondere von Gehörstäuschungen und von Halluzinationen 
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im Bereiche der Hautsinne und inneren Organempfindungen; das Kau- 
salitätsbedürfnis bemächtigt sich dieser Erscheinungen, und es kommt 
zur Bildung von „Erklärungsideen“, die natürlich von ganz subjektiver 
Färbung sind; einige Beispiele: Die Tatsache des Gedankenechos, des 
natürlich imaginären halluzinatorischen Lautwerdens der eigenen Ge- 
danken, wie wir es bei vielen wahnbildenden Prozessen registrieren 
(ab und zu treffen wir es auch als harmloseres Symptom bei praktisch 
wenigstens geistig gesunden Individuen), wird sehr gewöhnlich zur Quelle 
von Ideen des Kalibers, als würden die eigenen Gedanken „abgezogen“, 
mittels Apparaten und Apparatsystemen jeder nur erdenklichen Art 
oder auf „suggestiven“ Wege etc. etc.; insbesondere jene Halbbildung, 
die das naive Interesse des Laien und dessen Unverstand mit ein paar 
unverdauten Brocken Fachwissens vereint, ist die vorzüglichste Schritt- 
macherin für derlei Erklärungsideen; ganz ähnlich sind die „physikalischen“ 
Wahn- resp. Beeinträchtigungsideen zu einem grossen Teile aufgebaut 
auf Sinnestäuschungen der „tieferen“ Sinne; insbesondere die hallu- 
zinierte Empfindung des „Elektrisiertwerdens“, ferner die Halluzina- 
tionen einer Reihe von Schmerzempfindungen, namentlich aber gewisse 
ganz neuartige, dem normalen Bewusstsein überhaupt fremde halluzi- 
nierte Empfindungen im Bereiche der inneren Körperorgane, z. B. als 
würde das Gehirn „herausgenommen“, als würde das Rückenmark „ab- 
gezogen“, etc. etc. sind es, die am allerhäufigsten Erklärungsideen nach 
sich ziehen. Solche subjektiv oft arg gemarterte Kranke wähnen sich dann 
eingespannt in ein wahres Netz von „Apparaten“, meistens elektrischen, mit 
denen, so meinen sie, ihr Körper von Widersachern „bearbeitet“ wird. 
Oft werden dann solche Ideen ihrerseits zum Ausgangspunkt, zur nie 
versiegenden Quelle (da der halluzinatorische Prozess nicht versiegt) ganzer 
komplizierter Wahnsystembestandteile. 

Doch halt! hier sprechen wir ja immer schon von Wahnideen, 
und damit wären wir ja allmählich bei der allerwichtigsten Kate- 
gorie kranlkhafter Ideen angelangt. Ehe wir darauf näher eingehen, 
müssen wir noch einmal nach rückwärts ausholen, freilich in einer 
anderen, als in der bisher beschrittenen Richtung, um ein sehr wichtiges 
Wurzel- oder besser gesagt Vorstufengebiet wahnhaften Denkens näher 
kennen zu lernen. 

Wir haben bereits ausführlich erörtert, welch’ dominierende Be- 
deutung der Affektivität für die Entstehung von Gedankenverbindungen, 
insbesondere von krankhaften Ideen zukommt. Und doch haben wir 
dieses Thema nicht entfernt erschöpft. Knüpfen wir an früher erörtertes 
an: wir haben erwähnt, dass unser ganzes Denken unter der Führung 
bestimmter gefühlsstarker Vorstellungen, der Leitvorstellungen vor sich 
geht. Nun ist aber unter normalen Verhältnissen diese Herrschaft 
nicht etwa einem absoluten Regime vergleichbar, sondern lediglich einem 
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konstitutionellen mit immerhin beschränkter Königsmacht: der Purpur 
der Obervorstellung bleibt meistens einer einzelnen Vorstellung nur 
so lange und insoweit, als der ihr anhaftende Gefühlswert auch ver- 
standeslogisch legimitiert und haltbar erscheint; vermag nämlich die Ver- 
standeslogik auch nicht aufbauend, in höherem Sinne synthetisch zu 
wirken, denn neue geistige Werte gebiert nicht der Verstand, sondern 
das Gefühl, das Temperament (daher datiert wohl auch zum Teil die 
von Lombroso erkannte, wenn auch in ihrer Geltung übertriebene 
Verwandtschaft von Genie und seelischen Anomalien; Geniale sind ja fast 
immer Affektmenschen, diese aber oft Abnorme, wenn auch beileibe nicht 
immer), derIntellekt hat dabei nur eine dienende Rolie inne, er liefert 
nur das Baumaterial: so ist es doch ihre Eigentümlichkeit, ihr Reservat, 
dass sie vor allem (allerdings hat auch hierin das Gefühl eine gewich- 
tige Stimme) kritisierend zu wirken vermag; die intellektuellen Bau- 
materialien fügen sich nur dann zu den vom Temperament entworfenen Ge- 
bäuden, wenn sie auch wirklich ineinander passen; oder der Intellekt ist, 
wenn das barockeBild gestattet ist, der „ekelliafte Kerl“, der scheussliche 
Thersites, der uns der Feenwelt unserer Gefühlswerte nicht froh werden 
lassen will, der immer wieder seine ätzende Säure über ihre Schöpfungen 
ausgiesst, um zu zerstören, was davon nicht säurebeständig ist; und 
doch ist es gerade dieses Scheusal, welches uns mit seinem oft un- 
erwünschten und widerlichen Gebelfer vor den Abgründen warnt, in 
die wir mit unseren Ideen unfehlbar abstürzen müssten, wollten wir uns 
in unserem Sinnen von unseren Gefühlen allein leiten lassen. Denn das 
ist die Eigenart alles Affektiven, dass es untrüglich leitet und sicher 
trägt in allen den Dingen, wo es auf Instinkt ankommt, und das sind 
ja nun allerdings sehr grosse, wichtige und vitale Belange des Einzel- 
und des Völkerlebens; wir erinnern nur an früher Ausgeführtes; allein 
in der Kleinarbeit und im Kleinkram des Alltages, in allen den Belangen, 
wo der Rechenstift ein zuverlässigerer Führer ist als das Temperament, 
mit dessen stürmenden Sätzen wir in all dem Busch- und Knickwerk nur 
schmerzlich zu Falle kämen, überall, wo der Geist nicht gleich der jubeln- 
den Lerche in den blauen Äther sich emporschwingen darf, nein, wo es 
in mühseliger Alltagsfron auf dem Erdboden über gemeines Gestrüpp da- 
hinzukriechen ihn zwingt: da gilt es, unser inneres Drängen zu zügeln, 
unser Temperament zu bezwingen, es unterzuordnen unter die Führung 
des kritisch klügelnden, nüchtern rechnenden und trocken wertenden 
Intellektes. Diese „Anpassungsfähigkeit“ macht ein Gutteil 
dessen aus, was den „Normalmenschen“ kennzeichnet, der im Kampf 
um sein kurzschlägiges Einzeldasein sich durchzuarbeiten versteht; freilich 
divergieren kurzfristige Einzelinteressen und weitsichtige Gemeininteressen 
oft recht bedeutend, und unschwer gelangen wir, von dem an früherer 
Stelle Gesagten einerseits und dem hier Gesagten andererseits ausgehend 
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zu dem Verständnis der nur zu oft zu konstatierenden Tatsache, dass 
Leute, die im landläufigen Sinne, d.h. in der Wahrnehmung ihrer persön- 
lichen Interessen tüchtig sind, um so kurzsichtiger sind in ihrem Ver- 
ständnisse für Gemeininteressen; und umgekehrt. Es ergeben sich da- 
raus wieder manche Nutzanwendungen für das Völkerleben. 

Es gibt nun Fälle, wo eben gerade die erwähnte Anpassungs- 
fähigkeit fehlt, wo jene Eventualität gegeben ist, wie wir sie an 
anderer Stelle als eine unbedingt pathologische bezeichnet haben. Aber 
nicht in der Art (davon war bereits die Rede), dass das Wechselspiel 
der Stimmungen und Affekte auch den Vorstellungsinhalt in wechseln- 
dem Spiele modelt, sondern in der Weise, dass bestimmte, bevorzugte 
Vorstellungen weit über Gebühr den dominierenden Gefühlston beibe- 
halten, dass sie unbeschadet aller aus Logik und Realität herstammenden 
Gegenmotive unerschütterlich, ja durch jeden Versuch eines gegen ihren 
Despotismus gerichteten Ansturmes nur noch fester in der Psyche ver- 
ankert und dass sie zur obersten und unerschütterbarsten Richtschnur 
ihres Handelns werden. Wir nennen solche Ideen, die den Menschen 
in derart abnorm intensiver Weise und über abnorm lange Zeitstrecken, 
zuweilen über das ganze Leben hin entscheidend beeinflussen, eben ob 
ihrer Gefühlsmächtigkeit überwertige Ideen. 

Es ist klar, dass wir, in beträchtlicher Abschwächung freilich, 
Ideen von ähnlich aufgebautem Charakter auch unter normalen oder 
noch normalen Verhältnissen finden werden. Hat doch fast jeder Mensch 
für Zeitabschnitte, zuweilen selbst fürs ganze Leben seine Lieblings- 
ideen, die gleichzeitig auch meist seine Achillesferse sind, d. bh. sie 
machen ein Hauptteil seiner psychischen Persönlichkeit aus, sind aber 
eben gerade darum meist mehr affektiv als verstandeslogisch darin ver- 
ankert, und rührt man an sie, so rührt man an Empfindlichkeiten, die 
sich kompensatorisch um so heftiger äussern, je schwächer das logisch- 
realistische Fundament der in Frage kommenden Idee ist. Wir sehen 
dies zumal bei Frauen und bei — Gelehrten, aber auch sonst im Menschen- 
leben nicht so ganz selten, und bekannt ist zumal, dass die unter affekt- 
suggestiver Massenwirkung akquirierten, die Geister beherrschenden 
Ideen, wie wir ja übrigens schon wissen, ganz ähnlich aufgebaut sind, 
ganz ähnlich sich verhalten. Aber auch in Fällen, wo umgekehrt durch 
falsche Erziehungstendenzen das natürliche Herrschaftsbereich der Ge- 
fühle und dadurch die natürlichen Affektsteuerungen unterdrückt 
worden sind, staut sich die mit der Individualanlage gegebene aflektive 
Energie kompensatorisch oftan abstrakten Ideen an, die alsdann weit 
über ihren realen Wert hinaus gefühlsbetont werden; eine Eigenschaft, die 
ja leider gerade bei gehildetsten, also „erzogensten“ (also — siehe oben! — 
seelisch schiefgezogensten) Deutschen so häufig vorkommt und es mit 
sich bringt, dass der Deutsche schreibtischgeborenen Ideen oder selbst 
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praxisgeborenen, an sich aber eben wie alles praktisch Lebendige wandel- 
baren und flüssigen Ideen eine „prinzipielle“ Bedeutung von solchem 
Nachdrucke beizumessen geneigt ist, dass er Leute, die in solchen vom 
Standpunkte pragmatischer Wertung oft herzlich belanglosen Dingen 
anderer Meinung sind, geradezu mit Misstrauen betrachtet (so hat vor 
einiger Zeit, um nur ein gerade naheliegendes Beispiel zu erwähnen, ein 
deutscher Psychiater Fachkollegen, die nicht unbedingt auf die zellen- 
lose Behandlung Geisteskranker eingeschworen sind, geradezu als herzlos 
bezeichnet!). Ein Gutteil der Schroffheit, mit der gerade Deutsche im 
Kampfe der Geister ob jeder Bagatelle gegeneinander losgehen, ein Gut- 
teil der Verbohrtheit, mit der in vollkommen falscher Wertung dessen, 
was man Ehrlichkeit der Gesinnung nennt, gerade geistig höchststehende 
Deutsche sich in Kleinigkeiten vernarren, während sie instinktlos und 
blind sind oder Scheuklappen haben für das Vitale und Wesentliche 
der Dinge, ein Gutteil der nationsmörderischen Selbstzerfleischung unter 
Deutschen ob der kleinlichsten, aber von dickschädeligen Prinzipzeloten 
zu üungeheuerlichen „Affairen“ aufgedonnerten Flohquerelen hat hier 
seinen allertiefsten Grund. Doch wozu schon früher Gesagtes nochmals 
wiederholen? Man sieht nur wieder (so rächt sich auf Erden alle Schuld), 
wie eben die „Unterdrückung“ der Affekte durch den in anderen Dingen 
so hochverdienten deutschen Schulmeister die Entstehung überwertiger, 
freilich falscher überwertiger Ideen geradezu begünstigt, also in be- 
stimmter, einseitiger Richtung das, was siezu verhüten vermeint: das Über- 
wuchern des Affektiven. 

In klassischster Ausprägung aber stossen wir auf den Mechanismus 
der überwertigen Ideenbildung unter bestimmten pathologischen 
Verhältnissen, insbesondere bei gewissen Gruppen psychopathischer In- 
dividuen; man darf da vielleicht mehrere, untereinander freilich durch 
Übergänge verbundeue Typen auseinanderhalten, und zwar je nach dem 
Charakter der überwertig werdenden Ideen. Besonders aber verdienen 
zwei Hauptgruppen der Hervorhebung: die eine umfasst die Fälle, wo die 
Ideen „objektiver“ Art sind, wo ein direkter Zusammenhang mit primär 
egoistischen Interessen des Individuums nicht zu greifen ist; es zählen 
zu dieser Gruppe nicht wenige von den einseitigen Schwärmern und 
Reformatoren, von den kritiklosen Anhängern und Verfechtern bestimmter 
„Richtungen“, von den „unentwegten“ Vertretern irgend einer Idee, die 
einen solchen Aufwand von Affekt ihrem realen Werte nach nicht ver- 
dient; dass er ıhr bei dem betreffenden Individuum gleichwohl zukommt, 
leitetsich, abgesehen von solches begünstigenden verschrobenen Erziehungs- 
maximen (siehe das oben Ausgeführte), her aus dessen individueller An- 
lage, die es zu einseitiger Gefühlsüberbewertung überhaupt empfänglich 
macht; oft gewinnt man geradezu den Eindruck, dass es nur ein Zufall, 
eine konstellative Fügung ist, wenn gerade die eine Idee überbewertet 
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wurde; es hätte ebensogut eine andere sein können, wenn sie konstellativ 
gerade einen günstigen Moment getroffen hätte, um mit der Affektseele 
erfasst zu werden; ist nun aber einmal eine Idee überwertig geworden, 
es sei welcbe immer, sie handle von den höchsten und letzten Dingen 
oder von irgend einem System der Leibwäsche oder der Leibesübung, 
dann wird sie von derlei Individuen mit einer fast barocken Zähigkeit 
festgehalten, in nicht wenigen Fällen selbst zeitlebens, und in extremen 
Fällen sehen wir dann zuweilen solche Menschen geradezu ihre Lebens- 
aufgabe darin suchen und finden, zu Aposteln, ja zu Sklaven dieser 
ihrer Ideen zu werden, denen sie mit einer heiligen Inbrunst dienen, 
als ob es wirklich keine wichtigeren und wesentlicheren Interessen ihres 
Volkes oder der menschlichen Gesellschaft gäbe. Sicher führen von 
diesen krankhaften, hart an der Schwelle paranoischer Verrücktheit 
stehenden Schwärmern vielfache Übergänge zum gesunden Idealismus ; 
auch Ideale sind ja so etwas wie überwertige Ideen, nur ist das gesunde 
Ideal etwas, wofür zu leben und wonach zu streben von einem höheren 
individuellen oder sozialen Gesichtpunkte aus der Mühe wert ist. 
Auch zu suggestiv und autosuggestiv entstandenen Ideen führen Über- 
gänge, zumal in den Fällen, wo eine überwertige Idee dieser Art eine 
kompaktere Menschenmasse beherrscht; nur gilt da oft: cessante causa 
cessat effectus, d. h. hört die Suggestion und hören deren Nachwirkungen 
auf, dann verblasst auch die Idee, verliert sie ihren überwertigen 
Charakter, muss sie oft einer anderen Favoritin Platz machen. Wir 
brauchen da nur, ohne gerade an die schon früher berührten Massen- 
epidemien zu denken, eine der alltäglichsten Gogenwartserscheinungen 
ins Auge zu fassen, den Wechsel der Moden: wie sind oft insbesondere 
die Weiber wie verrückt hinter allem her, was der saisonmässigen Laune 
irgend eines „tonangebenden“ Schneiderleins in Paris enthüpft ist, um, so 
dieses nach seinem unerforschlichen Ratschluss in der nächsten Saison 
anders will, natürlich wiederum Stein und Bein zu schwören, dass es 
eben so und nicht anders sein müsse, dass man sich so und nicht 
anders kleiden dürfe, sofern man auf den Titel und Charakter eines 
Kulturmenschen Anspruch erhebe; und allerneuestens wurden bekannter- 
massen sogar die Apachen der argentinischen Matrosenkneipen zu Kultur- 
aposteln unserer tanzenden Damenwelt, und es galt jeder als ein „kultur- 
fremder Reaktionär“ in Salon und „Gesellschaft“, der es wagte auszu- 
sprechen, dass die Kulturmenschheit doch höhere Interessen habe als 
den Tango. Man sieht nur wieder, wie nahe sich gesunde und kranke 
seelische Entäusserungen vielfach berühren. 

Eine weitere Gruppe wird vorgestellt von jenen Menschen, bei denen 
solche Ideen in abnorm hohem Masse überwertig werden, die ihrer 
ganzen Beschaffenheit nach zu von vornherein mächtigen subjektiven 
Gefühlen in besonders nahen Beziehungen stehen. Dahin gehören zumal 
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jene Ideen, die an gekränkten Ehrgeiz oder an erlittenes (subjektives 
oder objektives) Unrecht anknüpfen. In nicht wenigen Fällen dieser 
Art ist die Schädigung an Vorteil, Ehre oder Rechtsgefühl, wie angedeutet, 
an sich eine reale gewesen, und nur in der Reaktion darauf, in deren 
Andauer oder Stärke liegt die Anomalie begründet. Aus dieser Gruppe 
vor allem rekrutiert sich das grosse Heer der Querulanten. Nicht 
in jedem derartigen Falle braucht es so weit zu kommen, dass die Idee, 
welche das treibende Motiv der krankhaften querulanten Reaktionen 
darstellt, diese Macht fortab für immer behält; vielmehr gibt es genug 
Fälle, wo es mit der Zeit zu einer Korrektur kommt oder doch wenigstens 
der Gefühlswert der Idee verblasst und damit eine gewisse Resignation 
eintritt; anderemale wiederum verankert sich die Idee der Beeinträch- 
tigung und der konsekutive Antrieb zum Kampf ums Recht unerschütter- 
bar und wird zur Leitidee für das ganze weitere Leben, weithin den 
gesamten Bewusstseinsinhalt mediatisierend und verfälschend. Erwähnen 
wir schliesslich noch, dass es, wie z. B. bei geistig debilen Individuen, 
auch überwertige Ideen „ex vacuo“ gibt. 

Da sind wir nun — so sind eben allenthalben in der Psycho- 
pathologie die Grenzen verfliessende—also an der Schwelle der wichtigsten 
Gruppe krankhafter Ideen angelangt, an der Grenze des grossen Gebietes 
der Wahnideen, zu denen von den überwertigen Ideen Brücken und 
Passwege sonder Zahl hinüberleiten. 

Was ist dies nun eigentlich: eine Wahnidee? Ich habe mich darüber 
vor einem Jahre an anderer Stelle (Zeitschr. f. die ges. Neurol. u. 
Psychiatr. 1913, Originalien) verbreitet und möchte hier nur eines ganz 
kurz rekapitulieren. Ganz allgemein, allerdings aber eben auch nur ganz 
allgemein kann man eine Wahnidee definieren „als ein unter 
abnormen inneren Bedingungen zustandegekommenes und während des 
Bestehens eben dieser es unmittelbar verursachenden Bedingungen nicht 
korrigierbares Fehlurteil“. In diesem sehr allgemeinen Sinne pflegt der 
Begriff der Wahnidee von vielen Autoren auch verstanden zu werden. 
Allein es erhellt, dass diese allgemeine Fassung offenbar die Produkte 
aus äusserst verschiedenartigen psychischen Mechanismen in sich be- 
greift. Von dem, was wir früher Revue passieren liessen, wird ja 
vieles dieser weit gefassten Definition gerecht. So die Urteilsstörungen 
auf halluzinatorischer, auf formal-assoziativer und ganz insbesondere 
jene auf affektiver Grundlage. Und auch die so eminent zwar nicht auf 
abnorme affektive Labilität, aber auf deren Widerpart, abnorme affektive 
Stabilität hinweisenden überwertigen Ideen sind ja Urteilstäuschungen, 
die den Bedingungen der angezogenen Definition vollauf gerecht werden. 

Nun sehen wir schon bei der überwertigen Idee eines, was uns in 
Anbetracht ihrer affektiven Grundnote allerdings nicht wundernehmen 
kann: wir sehen sie imstande, weithin den Bewusstseinsinhalt ın ihrem 
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Sinne umzufälschen, weite Distrikte desselben zu annektieren und unter 
ihre Oberherrschaft zu zwingen; insbesondere bei den Querulanten aber 
sehen wir noch ein Weiteres, sehen wir die krankhafte Logik sich nicht 
nur vereinseitigen, sondern — hilf was helfen kann — oft förmlich bei 
den Haaren die „Argumente“ herbeiziehen, die dem Kranken als Folie 
für sein einseitiges Sinnen und Trachten dienen müssen; wie so mancher 
Krösus zu seinem faktischen Reichtum noch die Folie des Adelsbriefes 
gerne dazu hat, sei es auch nur eines erschlichenen oder erkauften, um 
die an sich schon hinreichend wuchtige Tatsache seines Reichtums auf 
eine in dem Falle freilich wenig einwandfreie Art zu „legitimieren“: so 
strebt die überwertige Idee unbeschadet des tatsächlichen Übergewichtes, 
das ihr ihre gefühlsmässige Übermacht unter allen Umständen leiht, nach 
der Anerkennung durch logisierende Argumentation, sei diese auch nur 
eine solche fragwürdigster, gerade eben noch im dürftigsten Sinne for- 
maler Natur; es „macht“ sich sozusagen gut, wenn dem absolutistischen 
Gebote der Gefühle auch ein logisch-konstitutionell sein sollendes Män- 
telchen umgehängt wird, sei es auch auf dem Wege eines seelischen 
$ 14!); zumal bei Weibern. Und so müssen die erdenklichsten 
und oft lächerlichsten Nebenumstände herhalten, werden Zufälligkeiten 
oft zu Fügungen aufgebauscht, damit der Leit- und Lieblingsgedanke 
auch vor dem Verstande legitimiert dasteht; oft vollzieht sich dieser 
Prozess halb unbewusst, 

In weitaus höherem Masse und in viel weiter ausgreifenden Um- 
fange sehen wir diesen Mechanismus nun beim Aufbau „paranoider“ 
Wahnideen wirksam, wie sie, weit über das Bereich der eigentlichen 
Paranoia hinaus, bei den verschiedensten Psychosenformen vorkommen; 
so vor allen Dingen im Rahmen der Schizophrenie. In den paranoiden 
Zuständen ist jener Mechanismus der Vorstellungsverbindung, den ich 
kürzlich einmal {l. ec) den „parakritischen“ genannt habe, ganz 
besonders intensiv wirksam. Der Aufbau der Wahngebilde lässt meistens 
jede Spur von Geradlinigkeit verinissen, er ist ausschliesslich ein solcher 
von rückwärts herum oder von seitwärts her, der Kranke folgert nur 
mehr aus lauter Nebendingen; denn auch für den parakritischen 
Mechanismus der Bildung wahnhafter Ideen, ja für ihn am allermeisten 
ist es charakteristisch, dass das Kausalitätsbedürfnis, das Bedürfnis 
nach wenigstens formal irgendwie „kausaler“ Legitimierung der krank- 
haften Konzeptionen vor dem eigenen Verstande wie vor fremden Persön- 
lichkeiten erhalten ıst. Dies unterscheidet diese Walhngebilde und ihre 
Träger von den Trägern von auf psychischer Schwäche oder Gedächtnis- 
störung fussenden Truggebilden. Hier also, in den paranoiden Bildungen, 


!) ad notam für Nichtösterreicher: jener in Österreich sprichwörtliche Paragraph 
der österreichischen Verfassung, der der Regierung auf durchaus legalem Wege die 
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zieht aus nebensächlichen Erlebnissen, aus zufälligen Begebenheiten, aus bei- 
läufig hingeworfenen Gesten oder Bemerkungen bekannter, aber auch 
wildfremder Menschen, etwa von Passanten auf der Gasse, der Kranke 
die weitestgehenden Folgerungen im Sinne des Bestehens von Beein- 
trächtigungs- und anderen Wahnideen, auch von Grössenideen; auch 
halluzinatorische Eindrücke werden im System parakritisch wahnbilden- 
der Logik gleichsinnig als Bausteine verarbeitet. Ein wenn auch rudi- 
mentäres Seitenstück bilden jene Analogieschlüsse primitiver Menschen 
und Völker, deren Bedeutung für das Zustandekommen etwa von religiösen 
Superstitionen seinerzeit Friedmann in seinem bekannten Werke über 
den Wahn so klar illustriert hat; dieser Forscher war es auch, der 
diese Dinge mit der hier abgehandelten Art Wahnbildung schon ver- 
glichen und dergestalt die Beziehungen zwischen Irrtum und Wahn auf- 
gezeigt hat; nur ist der Wahn auch potentia ünkorrigierbat, solange die 
Krankheit besteht, die ihn verursacht. 

Welches die tiefere Ursache jener Verfälschung der inneren Logik 
ist, dank welcher derlei Fehlschlüsse zusammenkommen, das wissen wir 
nicht, das hiesse in die tiefsten Tiefen der zu Grunde liegenden Krank- 
heitsvorgänge hineinleuchten, und so weit reichen einstweilen die Mittel 
unserer Erkenntnis nicht; aber das Eine darf gesagt werden, dass auch 
hier in sehr vielen Fällen die Wirksamkeit affektiver, thymopsychischer 
und zwar insonderheit, wenn wir einen Ausdruck Maiers gebrauchen 
wollen, „katathymer“ Mechanismen als determinierender Momente klar 
aufscheint. In manchen Fällen ist es die äussere Situation, die für 
solche Mechanismen den Nährboden abgibt, und es spielen alsdann Vor- 
stellungsinhalte, die aus der realen Situation selber entspringen, aber 
parakritisch umgearbeitet und weiterverarbeitet werden, in dem Inhalt 
der Psychose eine Rolle. So bei den Situationspsychosen (Stern), 
zu deren Repräsentanten in praxi kein geringer Teil der wahnbil- 
denden Haftpsychosen zu zählen ist. In der weitaus überwiegen- 
den Mehrzahl der Fälle aber erwächst die abnorme Affektsituation aus 
endogenen Momenten heraus, resp. aus seelischen Situationen, die ihres 
langen Zurückreichens halber als endogenisiert betrachtet werden können 
und nicht aus der unmittelbaren Gegenwart entspringen. Es erscheint 
dann vielfach der Wahn in gewissem Sinne als eine imaginäre Wunsch- 
traumerfüllung, die aber der Kranke, und darin liegt ja zum grossen 
Teile das, was auch dem Laienverstande als krankhaft an ihm imponiert, 
für real hält; und die fehlenden Beweise, nach denen das mindestens 
in vielen Fällen über eine lange Zeit hin rege äusserliche Kausalitäts- 
bedürfnis des Kranken verlangt, die schafft eben die verschrobene, „ver- 
rückte“, die parakritische Logik herbei. In Ermangelung direkter müssen 
aber indirekte Beweise herhalten, ganz wie bei den überwertigen Ideen 
und aus den nämlichen Motiven; und angesichts der geschilderten thymo- 
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psychischen Determination werden uns, die wir die beherrschende Macht 
des Affektlebens, der Thymopsyche bereits kennen, solche Bocksprünge 
der Logik gar nicht mehr verwunderlich erscheinen; zumal ein logischer 
Schnitzer, der sich aus ganz ähnlichen Mechanismen herleitet, seine 
deutlich auf affektive Momente zurückgehende Natur nicht verleugnet 
und im Grunde auch der Norm, wenigstens in Ansätzen, nicht fremd 
st: wir meinen die Tendenz zu gesteigerter Eigenbeziehung bei 
solchen wahnbildenden Kranken. Diese gesteigerte Eigenbeziehung ist 
ja eigentlich etwas typisch „Parakritisches“: so ein Kranker wähnt, alles 
oder sehr vieles von dem, was um ihn herum vorgeht, gehe ihn ad 
personam an, und er schafft sich auch, zumal in höher organisierten 
Gehirnen ein ungeordnetes Anstapeln von Eindrücken gar nicht möglich 
ist, sofort bestimmte Deutungen für die Dinge. Die psychologische 
Grundlage des Zustandes der erhöhten Eigenbeziehung ist aber immer 
ein Zustand besonderer affektiver Spannung oder Erregung, kurz Unruhe, 
wie wir ıhn im Beginne so vieler wahnbildender Psychosen, gerade auch 
der Paranoia so gewöhnlich sehen (wir erinnern kurz an die Arbeiten 
der Schule A. Picks); und übrigens sehen wir etwas ganz Analoges, wenn 
auch nur als vorübergehende und in der Regel aus äusserer Situation 
geborene Erscheinung auch unter normalen Verhältnissen: hierher gehört 
das fast zum Überdruss bekannte Beispiel von dem neugebackenen 
Soldaten, der in jener aus verschiedenen affektiven Elementen gemengten 
Gemütsbewegung, in die ihn das erste Spazierentragen der Uniform ver- 
setzt, die Aufmerksamkeit aller Welt auf sich gerichtet wähnt; auch da 
arbeitet ja die Logik gleichsam parakritisch, auch da werden Zufälle, 
Belanglosigkeiten in der Seele zu Absichtlichkeiten und Fügungen um- 
gefälscht, und es ist die Affektivität, aus der diese Fälschungen gespeist 
werden. Nur dass unter normalen Uniständen (cessante causa cessat effec- 
tus) mit dem Verblassen der Stimmung volle Korrektur und Einsicht ein- 
tritt, während die krankhafte Parakritik aus der unversiegbaren 
Quelle der psychotisch veränderten Affektivität Zuflüsse erhält, die, 
solange die Krankheit besteht, einer Einlämmung durch vernunftgemässe 
Korrektur für gewöhnlich spotten. Was uns aber, und das ist nochmals 
festzuhalten, namentlich interessiert, das ist die Affektdetermination 
vieler Wahninhalte. Einige Beispiele mögen das illustrieren, die aus der 
Klinik geschöpft sind: Ein Mann hat sich in ein Weib verschaut, aber 
die Liebe wird nicht erwidert, oder er traut sich gar nicht recht an 
sein Idol heran, und das eine wie das andere zeitigt gewissermassen 
ein psychisches Trauma; dieses psychische Trauma traf zufällig zusammen 
mit dem Beginn einer krankhaften Veränderung, mit der Tendenz zur 
Wahnbildung, oder es wächst sich erst das an sich ja recht banale und 
von einer gesunden Psyche meist leicht überwundene Erlebnis zum 
psychischen Trauma aus, weil eben schon die latent kranke Psyche 
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auf äussere Momente gleich mit solchen Ausschlägen reagiert; so oder 
so, das aflektbetonte Erlebnis ist gegeben; und nun bemächtigt sich die 
Psychose dieses „Komplexes“ und verarbeitet ihn in ihrem Sinne nach 
dem anthropomorphistischen, jedem von uns tief ins Herz eingegrabenen, 
aber durch den gesunden Verstand gehemmten Motiv „per aspera ad 
astra“; aus dem verschämten oder zu schüchternen Liebhaber wird der 
stolze Jüngling, den das Weib schon ganz gerne haben möchte, sie gibt 
ihm ja „Zeichen“ (diese „Zeichen“ sind natürlich meist sehr fragwürdiger 
Natur, oft geradezu halluzinatorisch oder illusionär bedingt), allein er 
ist zu stolz, er ist zu rein, er steht zu hoch, „um sich zu ihr herab- 
zulassen“, der Wunschtraum — ach wie oft hegen wir ihn, wenn unsere 
Liebe von einer spröden Schönen verschmäht wird! — wird dank der 
gnadenvollen Krankheit für den armen Kranken zur holden, leider nur 
imaginären Wirklichkeit, er spinnt sich ganz in sie ein und kapselt 
sich von der realen Aussenwelt, soweit er dieselbe noch richtig wertet, 
„autistisch“ (der trefiende Ausdruck stammt von Bleuler) ab. Ein 
anderer, ob des Überwiegens der Sexualität beim Weibe noch viel 
häufigerer Fall: Eine alte Jungfer war ihr Leben lang zu stolz oder zu 
wohlerzogen oder zu hässlich, um sich um Sexualia zu kümmern; das 
„kritische“ Alter naht, und mit ihm pocht stürmisch der Geschlechts- 
trieb an die Pforten der Seele, seine ihm bisher vorenthaltenen Rechte 
beischend, ehe die Stunde des Scheidens für ihn gekommen ist; ein 
tiefes und heisses Sehnen stellt sich ein, aber es ist zu spät, oder die 
Hemmungen sind zu gross, kurz, das arme, alte Mädchen findet den 
kürzesten Weg nicht oder kann ihn nicht finden, sich in zwölfter Stunde, 
an der Wende zweier Lebensabschnitte, doch noch natürlich ausleben 
zu können; trifft dieser schwere Kampf seelischer Motive eine vor dem 
Ausbruche einer Psychose stehende Seele und koinzidiert er mit einer 
latenten Veranlagung zu wahnbildender Geistesstörung (diese Veranlagung 
muss immer vorhanden sein, denn ohne sie bliebe das psychische Trauma 
in dem Sinne unwirksam), dann wird auch dieser „Komplex“ von der 
Psychose übernommen, und es tritt nun der nämliche Umfälschungs- 
vorgang ein, wie wir ıhn vorhin gewürdigt haben: aus der hoffnungslos 
liebedarbenden alten Schachtel wird die stolze Spröde, die aller „Wer- 
bungen“ (es sind ja meistens nur höchst imaginäre Werbungen) der an 
ihr (natürlich ist es meistens ganz umgekehrt) „interessierten“ Männer 
nicht achtet; diese „Nichtachtung“ peitscht die „Verschmähten“ zu 
„Racheakten“ auf, das Rad gerät ins Rollen, der Wahn schreitet weiter 
auf der schiefen Ebene zum Verfolgungswahn oder zur Grössenidee. 
Solcher Beispiele liessen sich noch viele beibringen; sie tun dar, wie die 
parakritische Wertung von Nebensächlichkeiten und Umfälschung von 
Zufälligkeiten zu Bausteinen eines Wahngebäudes vor allem dank der 
krankhaften Affektveränderung, die den festen Mörtel liefert, 
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Wirklichkeit und Lebensdauer gewinnt; daher auch der Einfluss aller 
erdenklichen Gemütsbewegungen auf die Gestaltung der Wahninhalte. 

Gerade erotische Wahninhalte sind psychogenetisch oft am durch- 
sichtigsten, am einfachsten strukturiert, ihr Zusammenhang mit der 
krankhaften affektiven Grundlage am klarsten, daher wir sie hier als 
Paradigmata gewählt haben. Aber man hütesich vor der ganz falschen 
Annahme, als wären in der Mehrzahl der Fälle die Wahninhalte „erotisch“ 
aufzulösen; davon kann keine Rede sein. Nur das ist richtig und das 
dürfen wir vielleicht, wiewohl es schon früher bekannt war, aber nicht 
so sehr erforscht ward, als eines der bleibenden Ergebnisse der soge- 
nannten „psychoanalytischen“ Richtung werten, dass gar nicht selten in 
den Inhalt der Psychose Wahninhalte aus vorpsychotischen Wunsch- 
inhalten eingehen, und zwar nicht nur bei hysterischen, sondern auch bei 
paranoiden Prozessen. Solche Wunschinhalte sind ja nun häufig, aber 
beileibe nicht immer, vielleicht sogar gar nicht in der Mehrzalıl der 
Fälle sexuell-erotische; es gibt Menschen mit ganz anderen Lieblings- 
ideen, die nicht einmal indirekt etwas mit dem Eros zu tun haben, und 
nicht selten sehen wir die Lieblingsideen absolut oder relativ minder 
begabter und dabei abnormer Menschen unter Vermittelung ganz ähn- 
licher Mechanismen, wie sie eben geschildert worden sind, zu Grössen- 
wahnideen (reformatorischer und anderer verschrobener Art!) sich aus- 
wachsen; gerade die Abnormität, die Minderbegabung hemmt ja ein 
fruchtbares Ausreifen und nun gar Durchführen der Ideen, und besteht 
nun eine primäre latente Anlage zur Wahnbildung, dann kommt es nicht 
selten vor, dass die Lieblingsidee, gerade weil sie in der rauhen Wirk- 
lichkeit unmöglich umgesetzt, abreagiert werden kann, wunschtraumhaft 
und in der Folge wahnhaft abreagiert wird (Adler hat verwandte 
Ideen vertreten). Es erhellt, dass Wahngebilde sehr gewöhnlich, aber 
freilich keineswegs immer (Halluzinationen modifizieren sie oft oder 
schaffen ganz neuartige Situationen, und Halluzinationen entspringen 
oft viel elementareren, psychogenetisch nicht einmal entfernt fassbaren 
Veränderungen des Gehirns; auch die viele Psychosen eskortierenden 
Störungen der körperlichen Gemeinempfindung werden oft durch Um- 
deutung zur Quelle zumal hypochondrischer Wahngebilde bei den aller- 
verschiedensten Psychosen), wenngleich auch nur oft indirekt und in 
ganz verändertem Gewande erschliessen lassen werden, welche Ideen 
ein krankes Individuum in der vorpsychotischen Zeit bewegt haben. 
Insofern ist der Wahninhalt vonindividuellem Erleben und indirekt vom 
Milieu abhängig. Wir werden da nur aber wieder aufs neue gewahr, 
wie ungeheuer weittragend der Einfluss der Affektivität auf die Wahn- 
bildung ist. Denn alle die hier besprochenen Dinge enthalten in sich 
Hinweise auf affektive Vorgänge in der Seele. Sie enthalten aber auch 
Hinweise darauf, wie sehr der Inhalt einer Psychose von Milieu- 
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umständen, von Zeitströmungen usw. abhängig ist, und so wird es gewiss 
nicht wundernehmen, wenn in gewissen ländlichen Gegenden, ganz so 
wie im Mittelalter, religiös gefärbte Wahninhalte oder Deutungen hallu- 
zinatorischer und anderer Phänomene im Sinne von Behextheit, Besessen- 
heit u. dgl. häufiger vorkommen als etwa bei Grossstädtern, in deren 
Wahninhalten Röntgenstrahlen, Elektrizität, politische Momente, wie etwa 
Verfolgtwerden durch Jesuiten, Juden, Anarchisten etc.,. oder gleich- 
sinnige reformatorische Ideen eine grössere Rolle spielen. Nach dem 
Inhalt der Wahnideen kann man diese also nicht gut einteilen. Jeden- 
falls leuchtet ein, dass der Lehrsatz von der reinen Verstandes- 
störung, welche nach einer früher vielverbreiteten Meinung Wahn- 
bildung sein sollte, nicht einmal indirekt richtig genannt 
werden kann; er ist denn auch schon seit geraumer Zeit als aufgegeben 
zu betrachten. 

Die Hauptdomäne der parakritischen Wahnbildung ist die 
Verrücktheit, die Paranoia. Die Wahngebilde entwickeln sich 
bei ihr meist langsam und chronisch aus einer schon vor dem Beginn 
der paranoischen Erkrankung konstitutionell abnormen Persönlichkeit 
heraus. Es gibt aber auch Fälle von schneller schreitender und selbst 
akuter Entwickelung. Die Wahnentwickelung schreitet in dem Gross- 
teil der Fälle langsam, aber unaufhaltsam fort bis zu fast vollkommener 
Ausfüllung der Persönlichkeit, bis zu einer immer grössere Anteile des 
Bewusstseins ergreifenden Umfälschung unter Führung der Wahnideen, 
die in formal oft leidlich erhaltener logischer Folge auseinander unter 
gegenseitiger Hilfeleistung sich entwickeln, bis ihnen am Ende der 
grösste Teil der Persönlichkeit zum Opfer gefallen, ‚verrückt‘ geworden 
ist. Es ist besonders bemerkenswert, dass selbst: die Vergangenheit des 
Individuums im Geiste solcher Paranoischer konform der herrschenden 
Wahnrichtung umgefälscht wird, es wird auch die Rückerinnerung, das 
Gedächtnis von affektstarken Ideen inhaltlich beeinflusst; also selbst da, 
wo es sich einfach um die Reproduktion von Eindrücken handelt, ver- 
leugnet sich nicht die ummodelnde Macht affektstarker Ideen. Natürlich 
darf dies alles nicht etwa dahin missverstanden werden, als läge der 
hier abgehandelten Bewusstseinsverfälschung nicht eine noch tiefere 
Störung zugrunde; aber deren Natur ist uns bis heute unbekannt. 

Nicht in allen Fällen ist jedoch die paranoische Erkrankung eine 
unheilbar progrediente: es gibt Fälle, wo der Krankheitsprozess nach 
einer gewissen Zeit zu einem Stillstande gelangt, wo, ohne dass eigent- 
liche Heilung und damit Korrektur der Wahnideen einträte, doch die 
Wahnbildung nicht fortschreitet, oder wo sie verblasst und an ihrer die 
Persönlichkeit beherrschenden Kraft infolge Versiegens oder spärlicheren 
Fliessens der aus einer ung unbekannten Tiefe heraufkommenden Krank- 
heitsquellen Einbusse erleidet. Ist dann noch ein genügender Rest 
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gesunder Persönlichkeit erhalten, der als Gegengewicht dienen kann, 
dann schränkt sich die Störung oftmals nur auf die bereits gebildeten 
„fixen“ Ideengebilde ein, und es werden auch diese „residuären‘“ Ideen 
(man findet einzelne Wahnideen übrigens gelegentlich auch als letzte, 
lange noch unkorrigiert bleibende Reste anderer, z. B. akuter, sonst 
geheilter Psychosen) zuweilen sorgsam dissimuliert, so dass der Laie und 
selbst der Arzt nicht das mindeste von ihnen bemerkt, erscheinen ja 
doch paranoische Kranke meistens klar, geordnet und orientiert, äusser- 
lich korrekt in Rede und Handeln und recht häufig so vernünftig 
in ihrem übrigen, von der Krankheit unberührt gelassenen Denken, dass 
sie selbst schwierige Berufe auszufüllen vermögen, ihr „Geheimnis“ 
tief in ihrem Innern verbergend. In anderen Fällen bleibt die Wahn- 
bildung überhaupt nur eine abortive, reift sie als solche gar nicht aus, 
gelangt sie nicht über mehr weniger schüchterne Ansätze hinaus, um 
alsbald wiederum zu erlöschen und völliger Korrektur und Krank- 
heitseinsicht Platz zu machen, wie derlei sonst nur nach akuten 
heilbaren Zuständen (Amentia, Affektpsychosen u. a.) statthat. Aller- 
dings kann sie zuweilen in späterer Zeit wiederkehren und alsdann 
fortschreiten; endlich gibt es klinisch interessante und vielumstrittene 
Fälle, in denen, ganz wie bei anderen periodischen oder rezidivierenden 
Störungen Wahnbildungen parakritischen Aufbaues kommen, vergehen 
und nach Jahr und Tag in derselben Weise oder in ähnlicher Weise 
wieder kommen und wieder vergehen. Ein grosser Teil aller dieser 
Fälle hat sicherlich nichts mit eigentlicher Paranoia zu tun, es handelt 
sich um paranoide Zustände im Rahmen ganz anderer Psychosen. Doch 
wir wollen ja hier nicht Klinik treiben und lassen uns daher auf 
diesen Fragekomplex nicht weiter ein. 

Nur das eine wollen wir hier feststellen, dass sich parakritisch 
aufgebaute Wahnideen, wie schon an früherer Stelle kurz erwähnt, auch 
ausserhalb der Paranoia finden. So ist die Schizophrenie ein 
Boden, auf dem derlei Ideengebilde sehr häufig zur Entstehung gelangen, 
freilich wohl kaum je in solch systemvoller Aneinanderreihung und Gliede- 
rung wie bei der Paranoia und meist auch, um mehr oder minder rasch 
wieder zu zerfallen und einem ungeordneten Chaos aus allerlei Ideen und 
ldeenbruchstücken Platz zu machen; wir werden davon noch sprechen. 
Bei manchen Degenerierten kommt es episodisch zur Entwickelung 
rasch aufschiessender Wahngebilde von annähernd parakritischem Aufbau, 
aber gleichwohl meist nur ephemerem Bestande. Auf Grundlage gewisser 
Vergiftungen schliesslich, insbesondere beim Alkoholismus (und Koka- 
inismus) gibt es Zustandsbilder von ganz paranoider Färbung, die manchmal 
nach Tagen oder Wochen abklingen, unter voller Korrektur der Wahngebilde, 
andere Male freilich ın einen unheilbaren Dauerzustand und selbst in 
psychische Schwäche hinüberleiten können. Sehr bemerkenswert ist, dass, 
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zumal bei den beiden paradigmatisch angeführten Vergiftungen, im Mittel- 
punkte des Wahns sehr häufig krankhafte Eifersucht steht (Eifersuchts- 
wahn), was sich zum Teil nach den früher gewürdigten Mechanismen 
erklären lässt, weil die unglücklichen weiblichen Partner solcher Indivi- 
duen, auch ohne dass die Eifersucht als solche begründet wäre, auf die 
Roheit und nicht zuletzt auf das ins Schuldbuch des Giftmissbrauches 
zu setzende, mit sexueller Brutalität gepaarte sexuelle Unvermögen ihrer 
männlichen Bettgenossen sehr gewöhnlich irgendwie ablehnend reagieren, 
wie das ja menschlich begreiflich ist; aus solchen harmlosen, psycho- 
logisch dnrchaus begreiflichen Dingen baut aber die durch die Ver- 
giftung geschaffene Disposition (in nicht wenigen Fällen übrigens bestand 
die Disposition schon vorher und wurde durch die Vergiftung lediglich 
mobilisiert) parakritisch oft ein förmliches Wahnsystem auf, von vor- 
wiegend eifersüchtigem Inhalt; allerdings aber kommt krankhafte Eifer- 
sucht weit über die Vergiftungen hinaus vor, im Senium und sonst, 
wie jüngst wieder namentlich Friedmann dargetan hat; bei weib- 
lichen Kranken ist sie besonders häufig (Schüller). Ein Weiteres ist 
hier wichtig, dass gerade bei den Vergiftungen Sinnestäuschungen eine 
entscheidende Rolle im Krankheitsbilde zu spielen, ja nicht selten sogar 
die Führung zu übernehmen pflegen und alsdann die wichtigsten Bau- 
materialien darstellen, aus denen die Wahngebilde, sei auch parakritisches 
Logisieren der sie untereinander zusammenhaltende Mörtel, sich auf- 
bauen. In der sogenannten Alkoholhalluzinose z. B., dem akuten halluzina- 
torischen Wahnsinn der Trinker, hört der Kranke besonders oft 
Anspielungen oder Schimpfwörter, die gegen ihn gerichtet sind, fallen, 
oder er sieht rings um sich her „verdächtige‘ Individuen schleichen oder 
sieht Messer aufblitzen, Dinge, die ja zum Teil illusionären Verfälschungen 
realer Wahrnehmungen, zum grösseren Teile aber veritablen Halluzinationen 
zu entsprechen pflegen; und in seiner Angst und in der toxisch erzeugten 
(oder in der Anlage vorgebildeten, durch das Gift nur mobilisierten) Dis- 
position zu parakritischem Aufbau kombiniert er mit oft unheimlicher 
Geschwindigkeit ein „Komplott‘‘ zusammen, dessen Opfer er sein soll, 
Man meine indes nicht, dass lediglich in solchen mehr akut konstellierten 
Zustandsbildern Halluzinationen als Baumaterialien verwendet werden. 
sie spielen auch in den mehr chronischen Zuständen und so auch bei 
der Paranoia selber eine solche Rolle, insbesondere in den Fällen, die 
Kräpelin als Paraphrenien von der Paranoia sondert. Es ist zu- 
zugeben, dass ihr Auftreten in chronischen Zuständen gewöhnlich ein 
Tiefergreifen des Krankheitsprozesses bedeutet und dann auch in der 
Regel ein schnelleres Umsichgreifen der parakritischen Bewusstseins- 
umfälschungen im Gefolge hat, zumal ja gerade die Halluzinationen mit 
ihrer erfahrungsgemäss kolossalen Macht über das Bewusstsein (das 
tealitätsurteil pflegt ja ihnen gegenüber meist rasch und tiefgreifend 
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verfälscht zu werden) den Kranken, wenn man so sagen dari, der Mühe 
überheben, sich die „Beweise‘ zu seinen wahnhaften Konzeptionen erst 
mühselig zusammenzusuchen, zusammenzuspähen; er „hört“ ja nun (es 
handelt sich wohl meist um Gehörstäuschungen) mehr oder weniger direkt, 
was los ist, was gegen oder für ihn geplant wird, oder er riecht, schmeckt, 
spürt und siehtselbst „verdächtige‘“ Dinge oder tiefgreifende Veränderungen 
im Zustande seiner Körperorgane, die im Zusammenlalte mit seinen 
bisherigen „Erfahrungen“ seine Vermutungen und Konzeptionen zur 
subjektiven „Gewissheit‘‘ werden lassen. Bemerken wir hier noch be- 
sonders, dass bei den mit tieferem psychischen Verfall einhergehenden 
Krankheitsprozessen und insbesondere bei der Schizophrenie und den 
ja auch sehr gewöhnlich mit Wahnbildung einhergehenden Psychosen 
des Rückbildungs- und Greisenalters Sinnestäuschungen eine ganz be- 
sonders bedeutsame Rolle spielen. 

Wir könnten der Beispiele noch mehr bringen; denn es gibt wenige 
Psychosen, in deren Rahmen ein, sei es auch nur episodisches Auf- 
treten parakritisch, demnach also paranoid aufgebauter Wahngebilde 
nicht möglich wäre. Erschöpfen können und wollen wir ja an dieser 
Stelle die Materie nicht. Wohl aber müssen wir uns nochmals mit 
dem Inhalte paranoider Ideengebilde befassen; es kann dieser ein 
sehr mannigfaltiger sein. In sehr vielen Fällen, zumal bei ahortiven 
oder beginnenden Paranoiafermen liegt zunächst kaum etwas anderes 
vor, als eine gewisse erhöhte Eigenbeziehung, als die krankhafte Idee, 
als drehe sich aus einem dem Kranken selber gar nicht oder noch gar nicht 
recht zu Bewusstsein gekommenen Grunde alles und jedes um ihn, als habe, 
was er sieht, hört, wahrnimmt, irgend eine ihm noch geheimnisvolle Be- 
ziehung zu ihm, als sähe ihn etwa alle Welt, Bekannte oder Fremde, auf- 
fällig an, oder als enthielten die Vorgänge auf der Strasse oder sonstwo 
Spitzen und Anspielungen gegen ihn usw.; in den meisten Fällen hat es 
aber damit nicht sein Bewenden, die innere Unruhe, die meist parallel 
läuft, drängt zum Abreagieren, zur Konkretisierung in Form bestimmterer, 
klarerer Vorstellungen, und es kommt zur Bildung von Erklärungs- 
ideen. Sehr gewöhnlich tendieren diese in der Richtung der Annahme 
des Geschädigt-, Beeinträchtigt-, Verfolgtwerdens und zwar schon darum, 
weil dem Unlustgefühl, der inneren Unruhe, Spannung, Ängstlichkeit 
ja naturgemäss adäquate Vorstellungen kausal am nächsten liegen; in 
anderen Fällen indes besteht eher die Tendenz, zu Grössenwahnideen 
zu gelangen, eine Tendenz, die ja zweifellos gegebene egozentrische 
Bewusstseinsverfälschung gleich in dieser Richtung auszubauen; es gibt 
gewiss auch viele Fälle, wo logisierend, natürlich parakritisch logisierend 
der Kranke mit der Zeit nach einem von uns schon gewürdigten Denk- 
schema aus dem Verfolgungswahn heraus zum Grössenwahn gelangt; eine 
Umbildung, die sich manchmal nur langsam vollzieht, andere Male freilich 
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rasch und schon in frühen Stadien eines chronischen Prozesses; und 
schliesslich andere Male schon darum fehlt, weil von vorneherein Grössen- 
wahn als solcher sich geltend macht. Es gibt übrigens Autoren, die 
schon im egozentrischen Beziehungs- und Verfolgungswahn den Grössen- 
wahn erblicken, insoferne die besondere Wertung, die der Kranke seiner 
eigenen Persönlichkeit in seinem Wahne beimisst, auf eine Art gehobenen 
Selbstgefühls hinweise; und allerdings unterscheidet sich der Geistes- 
zustand des Paranoischen (anders verhält es sich bei der Schizophrenie 
oder gar bei den Halluzinosen) durch das eigenartige Gemisch von 
rüstiger affektirer Abwehrtendenz und äusserlich beherrschter innerer 
Unruhe (es erklären sich so die bei aller Affektbetonung meist plan- 
mässig, berechnet und zielbewusst angelegten und ausgeführten Attentate 
paranoischer Kranker gegen ihre vermeintlichen Widersacher) gar sehr 
von den durch das tief darniederliegende Selbstgefühl oder namenlose 
Angst determinierten Minderwertigkeits- oder Schuldwahnideen der 
Melancholie, die sich ja auch nicht selten äusserlich als Verfolgungs- 
wahn präsentieren, aber nicht minder etwa von dem elementar und 
hemmungslos sich betätigenden Kraftgefühl des Maniakus samt den 
darin wurzelnden Selbstüberschätzungsideen und Renommagen. 

Nun etwas Weiteres. Wir haben früher konstatiert, dass Wahn- 
bildungen auf verschiedener genetischer Grundlage zu- 
stande kommen, dass es sehr verschiedene Mechanismen von 
Wahnbildungen gibt. Einen Teil dieser Mechanismen und Ent- 
stehungsbedingungen haben wir erörtert. Doch gibt’ es deren noch 
sehr viele andere, wie sich leicht begreift, wenn man sich erinnert, wie 
breit der Rahmen gespannt ist, der das umfasst, was in praxi Wahn- 
bildung heisst. Erschöpfen können wir diese Entstehungs- 
bedingungen hier bei weitem nicht; doch müssen wir einige 
andere Entstehungsarten wahnhafter Gebilde doch noch Revue passieren 
lassen. Zunächst können Wahngebildesicherlich auch ohne jegliche 
Affektbeziehungen entstehen, ja wir müssen sogar, wie bereits ange- 
deutet wurde, annehmen, dass affektive Mechanismen zumal in paranoiden 
Zuständen nur dann als wahnformend wirksam sind, sobald eine in 
ihren letzten Wurzeln noch unklare Tendenz zu Wahnbildung besteht; 
eine Tendenz, die angesichts des Gegensatzes, in dem Wahngebilde oft 
zum gesunden Bewusstseinsanteil stehen, auf eine gewisse Spaltbarkeit 
der Psyche hinweist (Wernickes in ihrer Einfachheit grossartige Se- 
junktionslehre). Da ist dann weiterhin Geistesschwäche ein 
Boden, auf dem krankhafte Ideenverbindungen üppig gedeihen können, ohne 
dass oft wenigstens für lange Zeit die Möglichkeit einer Korrektur der- 
selben gegeben wäre, leuchtet es doch olıne weiteres ein, dass unvoll- 
kommenes, lückenhaftes, kritikloses Urteilen und Schliessen und jene 
besonders hohe Bestimmbarkeit, wie sie Geistesschwache kennzeichnet, 
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dass überhaupt die geringe Einsichtsfähigkeit für Korrekturversuche wie 
geschaffen ist, um fehlerhafte Ideenverbindungen nicht nur zu erzeugen, 
sondern oft genug gerade an sie in verbohrt eigensinniger Weise sich fest- 
klammern zu lassen, so dass Vernunftgründe dagegen wie an einer 
Mauer abprallen. Eine derartige Hartnäckigkeit von Fehlurteilen aus 
Geistesschwäche finden wir ganz insbesondere bei Imbezillen; es handelt 
sich da oft um eine Art Überwertigwerden von Ideen ex vacuo; aber 
auch etwas anderes kann bei solchen Menschen zustande kommen, näm- 
lich Schädigungsideen, weil sie — eine Frucht der oft realen Benach- 
teiligung, die ihnen natürlicherweise aus ihrem Schwachsinn erwächst 
— mit der Zeit schliesslich misstrauisch werden und dieses Misstrauen 
sich dann irgendwie in bestimmteren Vorstellungen konkretisiert. Aber 
auch bei erworbenen psychischen Schwächezuständen erblühen auf dem 
in dieser Hinsicht äusserst fruchtbarem Boden der Verblödung, ganz 
insbesondere, solange ihm durch das Bestehen nebenhergehender anderer, 
gleichsam als Zeugungsreiz wirkender psychotischer Vorgänge Wachs- 
tumsreize zufliessen, oft recht üppig wuchernde Wahngebilde. Das gilt 
in vorderster Linie von der progressiven Paralyse. Hier werden, es 
handle sich nun um manische oder um depressive oder um andere, die 
Demenz eskortierende psychotische Bilder, aber auch sehr gewöhnlich 
durch einfach blödsinnsgezeugte Verwechslung von schlichten Einbildungen 
mit real möglichen und gegebenen Vorstellungen Wahngebilde geboren, 
die den Stempel des Blödsinns in ihrer Ungeheuerlichkeit, ihrer Sinnlosig- 
keit und in dem völligen Fehlen selbst eines scheinlogischen Aufbaues 
erkennen lassen; und nicht zuletzt durch ihre völlige Inkommensurabilität: 
Der Kranke ist z. B. Multimillionär, Bahnbediensteter und Kaiser 
in einer Person, oder er ist christlich verheiratet, hat aber ausserdem 
1000 andere Frauen; oder er hat 6 Wochen schon keinen Stuhl gehabt, 
oder seine Eingeweide sind schon abgegangen, oder er ist gar schon 
gestorben, wiewohl er sich eben mit uns unterhält; das Widersinnige, 
schreiend Unsinnige dieser Nebeneinanderreihungen merkt er aber in 
seiner geistigen Schwäche gar nicht. Manchmal erzählt so ein Para- 
lytischer auch von allerlei Verfolgungen, denen er ausgesetzt ist, aber 
er tut dies matt und ohne daraus irgendwelche logische Folgerungen 
zu ziehen. In einem gewissen Gegensatze zu den dürftig zusammen- 
gesetzten „Wahngebilden“ Imbeziller verraten übrigens jene paralytisch 
Verblödeter doch schon durch die bunte Reichhaltigkeit ihres Mosaiks, 
dass da in vorparalytischer Zeit oftmals ein reicher Bewusstseinsinhalt 
vorhanden gewesen sein muss. Nur bei den infantilen Paralysen, wie 
bei Kinderpsychosen überhaupt, ist es ähnlich wie bei Imbezillen, d. h. 
der Bewusstseinsinhalt ist ein sehr dürftiger, entsprechend der natur- 
gemässen Inhaltsarmut schon des vorpsychotischen Bewusstseins; die Para- 
Iyse der Erwachsenen aber befällt in der Regel vorher Vollsinnige, mit 
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vor der Krankheit wohlgegliedertem und reichem Vorstellungsschatz. 
Daher wenigstens in den ersten Krankheitsstadien, ehe die Verödung 
vorgeschritten ist, der schwachsinnige Charakter der Wahngebilde nicht 
aus der Armut an Elementen, sondern aus ganz anderen Dingen auf- 
scheint: aus ihrer Sinnlosigkeit, ihrem selbst parakritischer Logik ganz 
barem Aufbau und aus ihrer leichten suggestiven Beeinflussbarkeit und 
Vergänglichkeit, in welch letzterer auch die paralytische Gedächtnis- 
störung mit zum Ausdrucke gelangt. 


Die Gedächtnisstörung ist esauch, diedensenilen Zuständen 
und den darin zustandekommenden Wahngebilden ihren Stempel auf- 
drückt. Dazu kommt dann noch das senile Misstrauen, welches sehr 
gewöhnlich in Form von Beeinträchtigungsideen konkretisiert wird: die 
Kranken glauben, sie würden bestohlen, gefesselt, verbrannt, ermordet, 
aber alle diese Dinge entstehen oft ebenso rasch, wie sie vergehen, um aber 
alsbald, zumal in den Abendstunden und des Nachts immer aufs neue 
wiederzukommen; der Wechsel hat also etwas stark Einförmiges an sich; 
sehr produktiv sind Senile in der Regel nicht. Natürlich spielen auch Sinnes- 
täuschungen bei senilen Prozessen eine grosse Rolle, wie sich ja schon 
aus dem Voranstehenden ergibt; sie treten oft vornehmlich nächtlicher- 
weile in deliranten Zuständen auf. 


Bei den Schizophrenien gibt es Formen mit längere Zeit im 
Vordergrunde stehender, ausgesprochen paranoider Wahnbildung, die 
häufig gewisse inhaltliche Beziehungen zu vorpsychotischen Komplexen 
verrät (siehe oben). Am häufigsten freilich sind die Wahngebilde Schizo- 
phrenischer schon von vornherein zerfahren und sinnlos und verraten so 
recht jene grundlegende, in vielen anderen Belangen noch mehr zum 
Vorschein kommende Eigenart des schizophrenischen Psychismus, die 
meines Wissens von mir zuerst klinisch gewürdigt und als intrapsy- 
chische Ataxie herausgehoben worden ist. Alle möglichen Wahnfrag- 
mente, Grössen-, Verfolgungs- und andere Ideen flottieren ohne inneren 
Zusammenhang untereinander und mit dem übrigen Inhalt der Psyche 
durch- und nebeneinander; dem Kranken sind die Pupillen ausgeronnen, 
er ist nur mehr ein lebender Leichnam, und gleichzeitig will er die 
Juden alle taufen lassen und dann mit Rothschilds Geldern nach Zion 
zurückführen; ein anderer will auf dem Steinhof (so der Name der 
Wiener Irrenanstalt) vor einem Korporal des Lemberger Landesgerichtes 
die Prüfung als Chauffeur ablegen; in dem Bauche eines dritten Kranken 
sitzt der Stationswärter; u. a. m. Sichtlich entsprechen solche Wahn- 
gebilde ähnlich vielen „verwirrten“ Verbalentäusserungen und Wortneu- 
bildungen solcher Kranker oft gerade zufällig und gleichzeitig ins Be- 
wusstsein tretenden und sonach aus konstellatiren Gründen, aber auch 
ob irgendwelcher entfernter assoziativer Verwandtschaft miteinander 
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kontaminierten Vorstellungen!), und oft steigert die Lösung der inneren 
seelischen Kontakte die Verworrenheit noch mehr, indem die Kranken 
sprachlich fortwährend entgleisen, vom Ziel abgleiten und die Dinge 
sprachlich noch verschrobener zum Ausdrucke bringen, als sie ohnehin 
schon gedanklich gefügt sind. Andererseits sind sich viele, zumal ge- 
ordnetere Schizophrene ihrer tief innen wurzelnden und angreifenden 
seelischen Zerfahrenheit sehr wohl bewusst oder sie fühlen sie doch mehr 
minder dunkel, und in letzterem Falle kommt es, besonders wenn auch 
Halluzinationen der tieferen Sinne, zumal der Organempfindungen bestehen, 
wie ja bei Alterationen des körperlichen und seelischen Gemeingefühls 
sehr häufig, zu Deutungs- und Erklärungsideen: die Kranken wähnen 
sich unfrei und zwar oft dank den „Machinationen“ ihrer imaginären 
Feinde durch „Beeinflussung“ mit allerlei Apparaten, Suggestion etc.; 
das häufige Gedankenecho und das Gefühl gedanklicher Beeinflussung 
deuten sie als Gedankenentzug. 


Nun eine andere Erörterung. Wir wissen bereits, dass Wahnideen, 
wie schon die überwertigen Ideen die Tendenz haben, auch den übrigen 
Bewusstseinsinhalt über grössere Strecken hin in ihrem Sinne umzu- 
fälschen, und zwar gilt dies, wie wir ebenfalls schon wissen, nicht nur 
von dem, was in der Krankheit neu erlebt wird, sondern auch von den 
Erinnerungsbildern aus verflossener Zeit. Nun ist bei parakritischer 
Wahnbildung und hier ganz insbesondere bei der Paranoia sehr häufig 
die assoziative Verknüpfung der einzelnen Wahngebilde untereinander 
mit den Vorstellungen aus Vergangenheit und Gegenwart eine solche, 
dass alle diese Elemente untereinander eine Art logischer Kette bilden, 
sei auch diese Logik der Parakrise entsprechend eine krankhaft ver- 
rückte Man nennt derlei Wahnbildung systematisierte, spricht 
von einem Wahnsystem, im Gegensatze zu den oft untereinander 
wenig oder gar nicht zusammenhängenden Wabngebilden zumal bei Psy- 
chosen mit psychischer Schwäche. Eine solche Systembildung benötigt 
zu ihrer Entstehung bald kürzere, bald (und dies die Regel) längere 
Zeit. Ein System bleibt als solches lange Zeit, selbst zeitlebens be- 
stehen, oder aber es zerfällt dasselbe ın mehr oder weniger rascher 
Folge und macht dann einem krausen Potpourri aller möglichen Wahn- 
gebilde und Wahnbruchstücke Platz. Wir sehen dies insbesondere bei 
der Schizophrenie. In den klassischen, mit einer tieferen Störung zu- 


!) Auch die Handlungen und „Streiche“ solcher Kranker erscheinen in ihrer 
‚Motivation“ oft als Produkte der Kontamination von Impulsen mit zufällig kon- 
stellierten Kinfällen. Ein hübsches Beispiel meiner Beobachtung: ein schizophrenischer 
Kranker wird der Klinik zugeführt, weil er sich in einem Strassenbahnwagen seiner 
Kleider entledigt hatte; bei der klinischen Exploration hierüber interpelliert, gibt er 
als Motiv an, er habe sich halt beizeiten abhärten wollen, weil eine neue Eiszeit 
bevorstehe. Tatsächlich war damals Ähnliches in einzelnen Zeitungen gestanden! 
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mal der äusseren Persönlichkeit nicht einhergehenden Paranoiafällen um- 
gekehrt sehen wir die Entwickelung eines Wahnsystems meist nur lang- 
sam, oft im Laufe von Jahren, dann aber mit einer gewissen Konsequenz 
vor sich gehen. Es gibt aber auch akut sich entwickelnde Paranoia- 
fälle und manche Alkoholhalluzinosen, wo eine solche Entwickelung, wie 
schon früher angedeutet, selbst binnen wenigen Tagen sich vollzogen 
haben kann. Wahnsysteme sind oft mit einem geradezu beklagens- 
werten, weil ja doch krankhaftem Scharfsinn aufgebaut, man wird an 
ihnen deutlich dessen gewahr, wie der Kranke sich gemüht hat, vor 
seinem eigenen Kausalitätsbedürfnis seine krankhaften Ideen urd Ideen- 
kombinationen quasi logisch zu rechtfertigen. Man stelle sich allerdings 
nicht vor, als bestünde zwischen den Fällen mit oft kunstvoll kombi- 
niertem Wahnsystem und jenen mit weit weniger oder selbst gar nicht 
untereinander verbundenen Wahnelementen kein Übergang, und es sind 
insbesondere die Fälle mit von vorneherein reichlicherer und stark 
halluzinatorischer Wahnbildung (dahin gehören viele der neuerdings von 
Kräpelin herausgehobenen Paraphrenien), in denen der Zerfall, die 
Sejunktion der Persönlichkeit so ausgesprochen ist, dass man den 
Eindruck eines Risses zwischen der kranken Persönlichkeit und ihrem 
gesunden Reste oft nicht los wird, bis schliesslich mehr oder weniger 
rasch das gesamte seelische Innenleben der krankhaften Verfälschung zum 
Opfer gefallen ist. Sehr interessant ist, dass (siehe auch früher), be- 
stehende Disposition vorausgesetzt, eine psychische Übertragung, In- 
duktion, derlei komplizierter Wahngebilde auf andere (zumal bluts-, 
also anlageverwandte) Personen möglich ist, und von diesen zuweilen 
sogar selbstständig die „übertragenen“ Wahngebilde fortgesponnen 
werden können; doch muss letzteres nicht der Fall sein, es ist oft Rück- 
bildung möglich. 

Es gibt Kranke, insbesondere unter dem grossen Heer Entarteter 
stossen wir häufig auf sie, die selber zum Arzte kommen mit der Klage, 
mit der Befürchtung, sie stünden an der Schwelle des Irrsinns, seien 
von krankhaften Ideen besessen. Zugegeben, dass darunter mancher 
Fall veritabler, dem Kranken zunächst selbst zu Bewusstsein kommender 
Wahnbildung sich befindet, müssen wir doch feststellen, dass der aller- 
grösste Teil dieser Kranken an einer ganz anderen Art krankhafter 
Ideenbildung leidet; es handelt sich nämlich meistens um sogenannte 
Zwangsvorstellungen oder um deren Geschwister, um Zwangs- 
befürchtungen (Phobien); Vorstellungen sehr verschiedenen, häufig 
widersinnigen Inhaltes, die sich dem Kranken aufdrängen, aber, und 
das ist nun meistens recht charakteristisch, er hat das Gefühl, dass sie 
sich ihm wider seinen Willen aufdrängen, er fügt sie keineswegs or- 
ganisch seinem übrigen Bewusstseinsinhalte ein, er fühlt und erkennt 
sie deutlich als Fremdkörper in demselben, und darin liegt das für 
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So Zwangsideen, 


den Kranken so sehr Peinliche; denn Wahnideen werden von dem 
Kranken umgekehrt in der Regel sehr bald als eigen angenommen, ob- 
gleich ihr erstes Eintreten, zumal wenn es ein plötzliches, akutes ist, 
nicht selten Zweifel in dem Kranken auslöst und ihn wie ein „Zwang“ 
quält. Aber auch bei noch so langem und lang andauerndem Bestehen 
gehen echte Zwangsvorstellungen nicht oft in Wahnideen über. Man kann 
daher solche Kranke nach einer alten psychiatrischen Bauernregel, die 
ja freilich um Gotteswillen nicht etwa einem mathematischen Lehrsatz 
gleichgesetzt werden darf, nachdem man sie über ihr Leiden aufgeklärt 
hat, meist mit Fug dahin beruhigen, dass gerade Zwangsideen in der 
Regel keine Wahnsinnskandidatur verheissen, dass also gerade ihr Be- 
stehen den Kranken in gewissem Sinne gegen den Verfall in veritable 
Geisteskrankheit schütze; schon dieser Trost wirkt auf viele dieser 
Unglücklichen beruhigend ein, und daraus schöpfen wir die Berechtigung, 
ihn auch dort anzuwenden, wo er ganz streng genommen eigentlich nicht 
angewendet werden sollte. Der Inhalt von Zwangsideen pflegt ein sehr 
verschiedener zu sein; häufig sind es obszöne Vorstellungen, wodurch 
insbesondere gebildete oder religiös fühlende Kranke sehr gequält wer- 
den; andere Male wiederum werden die Kranken die Vorstellung nicht 
los, als müssten sie sich oder anderen ein Leid antun, und die Sache 
wird besonders peinigend dadurch, dass diese anderen oft Menschen sind, 
die dem Kranken besonders nahe stehen; wieder andere werden den 
Gedanken an eine bestimmte Szene, an irgend ein Erlebnis oder irgend 
ein Tonstück nicht los, er kommt gerade immer in peinlichen Situationen; 
u.ä.m. Beiden Zwangsbefürchtungen wiederum ist sich der Kranke, ganz 
wie bei den Zwangsvorstellungen, in der Regel des Unsinnigen derselben 
bewusst, er weiss z. B. ganz genau, dass es unsinnig wäre, sich einzu- 
bilden, dass man durch Berührung eines toten Gebrauchsgegenstandes 
syphilitisch wird, und doch wird er den quälenden Gedanken nicht los, 
er könnte auf diesem Wege eine Syphilis sich geholt haben; oder er 
weiss ganz genau, dass es ein Unsinn ist, sich einzubilden, man könne 
beim Gehen über einen weiten Platz hinstürzen, und doch meidet er 
freie Plätze, weil er das Gefühl hat, es würde der Fall gleichwohl ein- 
treten (Platzfurcht); andere wiederum haben eine ungeheure Angst da- 
vor, dass sie erröten, wenn ein anderer Mensch sie anschaute, und erröten 
infolgedessen erst recht in Gegenwart anderer, denn der Einfluss der 
Psyche auf das Vasomotorium ist ja reichlich bekannt. Solcher Bei- 
spiele liessen sich noch mehr anführen. In der Regel werden Zwangs- 
vorstellungen nur dann in Handlungen umgesetzt, wenn diese Handlungen 
den Patienten nicht grob unsozial machen, denn, wie erhellt, handelt 
es sich hier um in der Regel sehr besonnene und das Qualvolle ihres 
Zustandes höchst peinlich empfindende Menschen; in kleineren, harm- 
loseren Dingen allenfalls freilich wird der Zwangsvorstellung nach- 
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gegeben, und es kommt dann zu einer Art sekundärer Zwangshandlung 
(z. B. Buchstabenzählen auf Geschäftsschildern, Auftreten gerade auf 
jeden zweiten Pflasterstein oder auf jede zweite Treppenstufe u. ä. ın.); 
auch hinter vielen wunderlichen Pedanterien und (nach Freud) hinter 
manchen religiösen Kulthandlungen bergen sich auf die Art Zwangsvor- 
stellungen, die als solche sorgsam verdeckt werden. Im Übrigen jedoch 
pflegt die Besonnenheit und Ordnung der Kranken eine Umsetzung ein- 
facher Zwangsvorstellungen in entsprechende Handlungen zu hemmen, 
ja selbst von Zwangsbefürchtungen, z. B. gibt es Leute, die an einer 
Art zwangsmässigen Höhenschwindels leiden, ein sehr qualvoller Zustand 
dessen sie allein nicht Herr werden, wohl aber, wenn sie etwa in 
Gesellschaft sind und dann das Moment der Göne hinzukommt; dadurch 
unterscheiden sich solche Zwangsvorstellungen weiter sehr wesentlich 
von Wahnideen, aber auch von den eigentlichen Zwangsimpulsen, 
(kleptomaner, pyromaner, sexueller und anderer Natur). Nicht uner- 
wähnt dürfen wir lassen, dass der Mechanismus von Zwangsvorstellung 
und Zwangsvorstellung keineswegs immer der gleiche ist, es gibt z. B. 
bei manisch-depressiven Personen auch Zwangsvorstellungen, meist 
sind es da Kleinheits- und Minderwertigkeitsideen, oder es sind auch 
Kontrast- oder obszöne Vorstellungen, die sich dem Kranken aufdrängen 
und mit einer besonderen Zähigkeit in seinem Bewusstsein haften; 
allein hier ist es die spezifisch depressive Gemütslage, welche sich 
eben einen entsprechenden Vorstellungsinhalt beigesellt, und in leichteren 
Fällen kommt es eben den Kranken zu Bewusstsein, wie dies förmlich 
gegen seinen Willen geschieht. Der „freie“ Wille ist ja eben nur eine 
subjektive Täuschung. Die Hemmung aber hindert in den Depressions- 
zuständen ein Wegschaffen solcher Ideen. 

Daher die Ähnlichkeit mit Zwangsvorstellungen. Eine weitere 
Quelle krankhafter Ideenbildung ist, wie schon früher erwähnt, die ab- 
norme Phantasie. Wir wissen, dass schon unter normalen Ver- 
hältnissen die Phantasietätigkeit einen sehr wesentlichen Teil unseres 
Vorstellungsinhaltes erzeugt. Unter normalen Verhältnissen freilich 
unterliegen die Produkte der Einbildungskraft der Korrektur durch 
reale Wahrnehmung und logische Erwägung, und es werden die je nach 
der Individualanlage bald mehr, bald weniger zahlreichen und plastischen 
Pbantasieprodukte durch diese Kritik am Überwuchern gehindert. Unter 
bestimmten pathologischen Verhältnissen nun ist es anders: bei ge- 
wissen degenerierten Persönlichkeiten sehen wir ein oft ganz ungeheures 
Überwuchern der Phantasie über das nüchterne Denken, es kann selbst 
soweit kommen, dass diese üppig wuchernde Phantasie mit ihren Pro- 
dukten gleich einem bösartigen Neugebilde das Gesunde verdrängt und 
zerstört und die Produkte aus reellen Wahrnehmungen und Urteilen in 
einer Weise zur Seite drängt und infiltriert, dass nun zwischen Erlebtem 
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und Eingebildetem nicht mehr unterschieden werden kann; es kommt 
hier dann zu einer veritablen Schädigung des Realitätsurteiles, es nehmen 
diese Menschen die Hirngespinste ihrer eigenen Phantasie, die Luft- 
schlösser, die sie sich gebaut haben, für Wahrheit, und sie reden und 
handeln auch danach, sie sind Lügner uud Gaukler, freilich aus krank- 
hafter Ursache. Es ist bemerkenswert, dass bei sehr vielen solcher 
Individuen neben dieser Anlage zu krankhaftem Lügen (Pseudologia 
phantastica) auch ein Hang zu bewusster Lüge besteht, und dass man 
dann beiderlei Lügen bei ihnen kaum mehr recht auseinander zu halten 
vermag. Unter den Schwindlern und Hochstaplern, denen wir im 
Strafgerichte begegnen, aber auch unter den Hysterischen der Klinik 
finden sich besonders zahlreiche Vertreter der hier gekennzeichneten 
Spezies. Indess vergesse man nicht, dass Andeutungen davon schon 
unter Normalen vorkommen, zumal bei Kindern und bei jener Hälfte 
des Menschengeschlechtes, die das Privilegium geniesst, zeitlebens bis 
zu einem gewissen Grade Kind bleiben zu dürfen: bei den Frauen; 
man sieht da nicht selten, wie Erlebtes, Wahrgenommenes und dank 
der niemals rastenden Einbildungskraft dazu Phantasiertes eine unlös- 
bare Legierung eingehen, und man kann danach ermessen, was ja jedem 
erfahrenen Kriminalisten bekannt ist und gerade in neuester Zeit 
wiederum mit Recht stark hervorgehoben wird, dass Zeugenaussagen 
minder gebildeter, kindlicher oder weiblicher Personen, ganz besonders 
dann, wenn irgend ein hineinspielendes Erlebnis affektbetont gewesen 
ist (die verfälschende Macht der Aflekte kennen wir ja schon zur Ge- 
nüge), stets nur ein relativer Wert beizumessen ist. 

Recht bemerkenswert ist nun weiter, dass auch die Wahnbildung 
durch die Tätigkeit der Phantasie mit beeinflusst wird, auch dann, 
wenn sie eigentlich auf anderer, z. B. parakritischer Grundlage beruht; 
wir sehen z. B. bei den Haftpsychosen, aber auclı bei anderen Situations- 
psychosen, wie neben parakritischen, logisierenden Mechanismen auch mehr 
oder minder reichlich Phantasieprodukte in den Kreis der Wahninhalte 
einbezogen werden und mit diesen eine innige Verbindung eingehen. 
Es gibt eine Art von kranken Individuen, insbesondere Degenerative und 
da nicht zuletzt kriminelle Degenerierte, bei denen geradezu die Phantasie- 
produkte überwiegen, wenn es bei ihnen, wie z. B. gerade in der Haft, 
aber auch gelegentlich sonst, zur Entwickelung von Wahngebilden kommt. 
Birnbaum u. a, haben sich um die Erforschung dieser „wahnhaften 
Einbildungen“ besonders verdient gemacht. Solche Produkte der 
Einbildungskraft fixieren sich dann oft über längere Zeit hin und er- 
fahren durch parakritische Nieten und Stifte eine gewisse Verankerung 
im Bewusstsein; was nicht hindert, dass die blühende Phantasie, der die 
Varakrise als fixierende Helferin zur Seite steht, eine immer üppigere 
Vermehrung des phantastischen Bewusstseinsinhaltes besorgt. Wir er- 
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innern uns hier weiterhin einer Art krankhafter Phantasietätigkeit, die 
mit der hier genannten allerdings durch manche Übergänge verbunden 
ist, nämlich des praktisch ganz ausserordentlich bedeutsamen Hanges 
zur Wachträumerei, wie wir ihn bei sehr vielen Menschen, 
namentlich aber bei Kindern wahrnehmen können. Solche Menschen 
vermögen ja allerdings in der Regel (aber nicht immer; siehe unten!) 
deutlich Erträumtes und Erlebtes auseinander zu halten, und unter- 
scheiden sich dadurch meist sehr wesentlich von den pseudologierenden 
Phantasten. Aber eine Gefahr besteht durch den Hang zum Wachträumen, 
und darum soll man ihn hauptsächlich bei Kindern tunlichst zu unter- 
binden trachten, nämlich die Gefahr einer gewissen Abkehr von der 
Beschäftigung mit nüchtern-realen Dingen, eines Sichhineinbohrens, 
einer Art geistiger Onanie mit den naturgemäss lieb gewonnenen Pro- 
dukten der eigenen Phantasie. Es ist ja allerdings nicht zu leugnen, 
dass sich unter diesen weltabgekehrten, wachträumerischen Phantasten 
auch sehr viele feinsinnig und künstlerisch veranlagte Menschen mit 
einer im besten Sinne des Wortes produktiven Phantasie befinden, 
und daher ist es notwendig, sorgsam zu individualisieren. Auf der 
anderen Seite vergesse man aber nicht (vgl. bei Pick, Anton u. a. 
Autoren), dass derlei Wachträumer, zumal Kinder, auch in veritable 
Dämmerzustände verfallen können, in welchen sie episodisch ganz im 
Sinne ihrer Wachträumerei auch handeln. Es besteht also auf jeden 
Fall eine gewisse Gefährdung. 

Wir müssen schliessen. Es sollte ja bei weitem das Thema „krank- 
hafte Ideen“ nicht erschöpft, es konnte nur einiges Wesentliches 
aus diesem ungeheuer weiten Gebiete hier vorgeführt werden, woraus 
genugsam die Bedeutung krankhafter Ideenbildung für Psychopathologie 
und Leben resultiert. Das meiste von dem, was hier gesagt worden ist, 
ist altbekannt, vieles, was vielleicht nichtsoallgemein bekannt ist, gewisslich 
nicht völlig neu, da und dort vielleicht freilich habe ich manches gesagt, was 
vielleicht in dieser Form, in diesem Zusammenhang und, mit diesen 
Nutzanwendungen noch nicht vorgebracht worden sein mag. Wenn da- 
her die vorliegende Schrift Ärzte, aber auch weitere Kreise von Gebil- 
deten mit der Bedeutung krankhafter Ideenbildung und 
ihrem innigen Zusammenhange mit vielen Erscheinungen 
auch des nicht krankhaften Lebens, wie des einzelnen, so der 
Gesamtheit ein wenig bekannt gemacht und über manche Einzelprobleme 
zum Weiterdenken angeregt hat, hat sie ihren Zweck vollauf erfüllt, 
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